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Del  contagio  Venereo .  Trattato  (storico  - 
teorico-pratico ,  del  dottore  e  professore 
Nicola  Barbantini  ec.  Voi.  2.0  —  Lucca 
nella  stamperia  Benedini  e  Rocchi  1820(1). 

{Seguito  della  pag  69,  del  voi.  19») 

PARTE  PRIMA. 

Malattie  locali . 

TITOLO  PRIMO. 

Della  blenorragia ,  suoi  effetti  e  conseguenze- 

CAPITOLO  I. 

Nozioni  generali. 

Articolo  I. 

Definizione  9  etimologia. 

S  colazione,  gonorrea,  chaude  piste,  clap,  è  detto 
io  scoio  di  materia  puriforme,  che  procede  dall’uretra 
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(1)  Art.  comunicato  dal  sig .  doti.  Cerioli, 
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o  dall’  interna  parte  del  prepuzio  nell5  uomo  ;  dalia 
vagina  o  daH’jnterno  dei  pudendi  nella  donna;  pre¬ 
ceduto  o  accompagnato  ,  e  alcuna  volta  Susseguito  , 
per  un  certo  tempo  ,  da  maggiore  o  minore  grado 
d’irritazione,  d5 infiammazione  e  dolore  specialmente 
nel  tempo  dell’erezione  e  dell’emissione  delle  orine. 
Questo  scolo,  si  tiene,  il  più  frequente*  effetto  locale, 
prodotto  dall’applicàzione  del  contagio  sifilitico,  per 
via  del  congresso  con  persona  la  quale  ne  sia  con¬ 
taminata.  L’  autore  insegna,  che  gli  antichi  dissero 
gonorrea  questo  scolo,  falsamente  credendolo  evacua¬ 
zione  seminale  ;  che  il  professor  Fenoglio  lo  chiamò 
bienne -pyoder  ragia  (  muci  puriformis  fìuxus  )  e  che 
Swediaur  diede  il  nome  di  blenorragia  al  periodo 
acuto  dell’infermft  ,  e  di  blenorrea  al  freddo  o  cronico. 
Dichiara  1’  autore  eh’  egli  farà  indistintamente  uso 
di  questi  vocaboli  per  indicare  lo  scolo  d’indole  si¬ 
filitica,  e  accennerà  specificamente  le  altre  cagioni  , 
«ve  dasser®  esse  origine  allo  scolo, 

àbt  colo  II. 

Diverse  cause  dì  scoli  uretrali . 

Può  importare  sommamente  ,  per  quiete  delle  fa¬ 
miglie  ,  conoscere  le  cagioni,  le  quali,  oltre  ai  ve¬ 
leno  sifilitico,  possono  produrre  scoli  uretrali.  Il  prof. 
B.  nota  le  seguenti 

t.  Causa,  ss  Ma' erie  introdotte  nello  stomaco » 
L’olio  d’oliva  ,  giusta  Ottinger  ,  la  gomma  resina 
del  guajaco,  gli  aromi  (Bell),  la  birra  fresca  non  fer-* 
mentala  produssero  flusso  mucoso  uretrale. 
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2.  Metastasi. 

% 

Il  signor  consigliere  PVeikard  ,  Plaigne  ,  #<?//  » 
Grò.  Andrea  Murray  e  Pietro  Frank ,  osservarono 
scolo  per  trasporto  di  flogosi  reumatico- gottosa  al- 
1’  uretra. 

3.  Discrasia  scrofolosa. 

Simile  genere  di  scolazione  è  notato  da  JVeikardt 
e  da  altri  medici. 

4.  Simpatia. 

La  dentizione  difficile,  (  Hunter  e  G;rtanner )  ,  le 
emorroidi,  i  calcoli  in  vescica,  ( Bell ),  i  pediluvj  , 
( Monleggìa ),  le  applicazioni  saturnine,  produssero  scoli 
simpatici. 

5.  Per  continenza . 

Tuttoché  rarissima  questa  cagione  può  muovere 
blenorragia  e  lu  osservata  da  Girtanner .  Gli  animali 
vi  soggiacciono  allorché  sono  agitati  dall’  estro 
venereo. 

6.  Per  stimolo  applicato  sull *  uretra . 

Le  materie  irritanti  applicale  direttamente  all’  u- 
retra,  come  injeziom  stimolanti,  ( Swediaur ).  le  can¬ 
delette,  la  polvere  di  sabina,  (Bell)  ec. ,  risvegliarono 
blenorragia. 

y.  Per  cagione  meccanica • 

L’  equitazione  troppo  continuata  ,  la  manustupra- 
zione  ripetuta ,  il  coito  frequente  ,  fanno  nascere 
scoli. 

8.  Epidemia. 

Le  osservazioni  di  Noel  ,  di  Lagneau  ,  di  Henry 
Blass  ,  coutermano  poter  dominare  epidemicamente 
la  gonorrea. 


9  Per  lue, 

TI  professore  Vaccà  Berlinghiefi,  e  iì  dott.  Frettiti 
riferiscono  istorie  comprovanti  che  lo  scolo  può  es¬ 
sere  alcuna  volta  sintonia  di  lue. 

Articolò  III. 

Degli  scoli  dalla  vagina  contagiosi,  non  sifilitici . 

Gli  scoli  vaginali  ,  quelli  i  quali  fluiscono  eia!- 
F  uretra  maschile  ove  siano  assai  irritanti  ,  acri  ,  o 
incontrino  uretre  sensibilissime  e  irritabilissime,  su¬ 
scitano  blenorragie,  o  anche  ulceri.  Epperò  fautore,, 
seguendo  i  consigli  di  Girtanner  e  di  Swedìaar  , 
non  tiene  mai  veneree  le  scolazioni,  finché  non  assi¬ 
curano  espressamente  il  contrario  le  parti  interessale* 
Le  osservazioni  del  celebre  Hunter ,  e  del  chiar. 
autore,  comprovano  che  le  flogosi  uretrali  e  vaginali 
nate  senza  cagione  contagiosa  ,  possono  comunicarsi 
a  persone  sane. 

Incertezza  della  natura  degli  scoli  dell*  uretra . 

Giusta  il  professor  Barbantini  mancano  i  segni 
caratteristici  degli  scoli  contagiosi.  Qualunque  sia  la 
cagione  la  quale  irriti  l’uretra,  i  sintomi  che  ne 
emergono  sono  eguali,  e  però  non  attendibili  quelli 
riferiti  dal  chiarissimo  Swediaur ,  e  desunti  dalla 
breve  durata  dello  scolo,  dalla  poca  violenza  dei  sin¬ 
tomi,  dallo  stato  di  sanità  della  persona  ,  d'alla  sua 
predisposizione  alle  malattie  ,  e  dall’  esame  fisico  e 
morale  dei  due  interessati. 
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lì  signor  Lagneau,  affidandosi  alle  autorità  di  tira* 
Savoia,  di  Petronio ,  di  Faloppio ,  conchiude  «  che  il 
solo  evento  ce  ne  può  far  conoscere  la  differenza. 
Lo  scolo  venereo  può  dare  la  lue;  gli  altri  non 
hanno  conseguenze  da  intimorire  per  la  futura  salute. 

Articolo  IV. 

f 

Della  materia  costituente  lo  scolo  hlenorroico , 

Tomitano 9  Aitruc ,  De  Haen ,  e  infinita  altri  hanno 
«reduto  fluire  dall’  uretra,  nella  blenorragia  sifilitica, 
materia  seminale  alterata  o  corrotta.  A  questa  sen¬ 
tenza  si  oppose  Tom.  Turquet  di  Mayenne  e  la  tenne 
per  materia  marciosa  ;  e  cosiffatta  opinione  appog¬ 
giarono  il  V an-S\vieten  ed  altri  insigni  medici.  L’e¬ 
same  dell’uretra  delie  persone  nojate  da  blenorragia, 
istituito  dal  celebre  Morgagni,  da  Stoll ,  Hunter  e 
dall’  autore  esclude  l’ulcerazione  di  questa  parte,  la 
quale  è  solamente  eccitata  oltre  natura  ;  e  la  so¬ 
verchia  irritazione  aumenta  ed  altera  ad  un  tempo 
le  qualità  della  materia  separata.  Nella  corizza  si 
muta  il  moccio  delle  uari  ;  irritata  1*  uretra  cresce 
la  secrezione  del  muco  che  la  difende  dallo  stimolo 
dell’  orina  ,  e  tale  irritazione  è  mossa  così  dal  con- 
tagio  sifilitico  ,  come  dalle  injezioni  ammoniacali  , 
(Swediaur)  dalle  astringenti,  (Bell)  di  sublimato  cor¬ 
rosivo,  cc. 


T  O 

Àfl  TITOLO  V. 

Sede  deità  blenorragia. 

11  dottore  Guglielmo  Cockburne  ha  non  solamente 
combattuto  la  falsa  teoria  riguardante  alla  natura 
della  materia  gonorroica  ,  anzi  dimostrò  che  il  con¬ 
tagio  esercitava  la  sua  azione  irritante  sopita  i  con¬ 
dotti  escretorj  di  una  o  piu  glandule  mucose  ,  le 
quali  sono  anche  chiamate  lacunce  mucosce  Morgagni , 
e  sono  situate  al  disotto  del  frenulo  nella  fossa  na- 
vicolare.  A  queste  parti  non  si  limita  sempre  la  fio- 
gosi  ;  in  alcuni  casi,  per  essere  la  cura  poco  apprò- 
priata  o  per  errori  commessi  dagl’infermi,  si  estende 
tutto  lungo  l’uretra  fino  al  collo  della  vescica,  nella 
quale  eziandio ,  sebben  di  rado  ,  può  accendersi  il 
processo  flogistico. 

Se  il  contagio  irrita  non  1*  uretra,  anzi  la  super¬ 
ficie  esteriore  del  glande  e  della  corona  di  lui,  si 
secerne  in  copia  1’  umore  mucoso  ,  il  quale  umetta 
naturalmente  queste  parti,  cangia  anche  d’aspetto, 
e  si  ha  la  blenorragia  del  ghiande,  blenorragìa  ba¬ 
lani,  gonorree  balorde.  Il  glande  può  essere  irritato 
da  altre  potenze  ,  e  si  dovrà  però  distinguere  lo 
scolo  venereo  da  quello  il  quale  riconosce  tuit’altra 
cagione. 


A  ti  colo  VI. 

Come  si  comunichi  la  blenorragìa. 

Il  professor  Barbantìni ,  con  tVeikard ,  non  si  mo¬ 
stra  disposto  a  credere  potersi  contrarre  la  blenor- 


ragia  stando  seduti  al  luogo  comodo  ;  avvisa  però 
che  alcuni  tengono  poter  essere  attratta  la  materia 
contagiosa  al  modo  de’  tubi  capillari  o  assorbita  dai 
linfatici  del  glande  e  portata  alla  parte  interna  deU 
l’uretra  dopo  aver  percorso  il  torrente  della  circo* 
lazione.  L’autore  pare  adotti  la  sentenza  che  la  ma¬ 
teria  contagiosa  venga  nel  tempo  del  congresso 
amoroso  introdotta  nell’uretra  per  la  forza  aspirante 
che  le  è  propria,  ed  eserciti  così  la  sua  azione  irri¬ 
tante  da  aumentare  la  naturale  sectezioue  di  queste 
parti.  Cosiffatta  forza  aspirante  è  comprovata  dal¬ 
l’osservazione  ripetuta,  che  le  ultime  gocciole  di  ma¬ 
teria  seminale,  le  quali  sono  spremute  dall’  uretra 
dopo  il  cui to,  souo  tinte  di  sangue  quando  la  donna 
sia  menstruata. 

Articolo  VII. 

Cagione  che  rende  contagiosa 
la  materia  della  blenorragia . 

Difficile  cosa  è  dar  ragione  del  perchè  una  quan¬ 
tità  piccolissima  di  materia  contagiosa  introdotta 
nell’  uretra  produrre  possa  un  abbondante  scolo  , 
durabile  per  settimane  e  per  mesi.  Si  è  creduto  che 
il  muco  accresciuto  e  alterato  agisse  come  fermento, 
e  mutasse  l’umore  uretrale  separato  in  appresso.  Con¬ 
siderando  il  celebre  Hunter  che  l’irritazione  uretrale 
cessa  affatto  ove  dall’uretra  si  trasporti  la  flogosi  ai 
testicoli;  la  qual  cosa  non  avverrebbe  muovendo  da 
un  principio  fermentante;  considerando  pure  che  di 
rado  assai  la  marcia  venerea  applicala  alle  ulceri 
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semplici  v9  induce  infiammazione  venerea,  ciò  che 
accadere  dovrebbe  se  alla  fermentazione  dovesse  la 
marcia  venerea  le  sue  qualità  ;  fa  primieramente  riflet¬ 
tere,  che  la  marcia  venerea  è  assai  più  irritante  della 
comune  sì  che  cagiona  ulceri  ;  ma  irritando  essa  le 
parti,  lo  fa  in  modo  a  lei  proprio  e  particolare,  per 
lo  che  si  da  luogo  ad  una  secrezione  sui  generis  9 
la  quale  sarà  analoga  al  principio  irritante  dal  quale 
procede  ,  e  pero  avrà  i  caratteri  di  quel  contagio 
specifico. 

La  tumefazione  dei  testicoli  che  segue  lo  ratteni- 
meoto  dello  scolo  blenorrico,  nasce  per  trasportazione 
di  (log osi  a  queste  parti  e  così  per  associazione  di 
movimenti  fra  parti  simpatizzanti. 

Artìcolo  Vili. 

Fin*  a  quando  lo  scolo  sifilitico  dell* uretra 
sia  contagioso. 

Il  professor  Barhantini  avvisa,  che  la  cessazione 
&  ? 

de*  sintomi  flogistici,  il  colore  e  la  consistenza  dello 
scolo  blenorrico  non  bastino  ad  assicurarci  eli  esso 
abbia  perduto  il  carattere  contagioso  ;  per  la  qual 
cosa  insegna,  che  il  congresso  amoroso  allora  riuscirà 
innocuo,  quando  avrà  cessato  ogni  gemito.  Swediaurs 
Hunter ,  e  tutti  que*  pratici  ai  quali  sono  frequenti 
le  occasioni  d?  osservare  mali  venerei  ,  accertano , 
centra  la  sentenza  dell’  illustre  Odier ,  che  Io  scolo 
conserva  il  suo  carattere  contagioso,  anche  cessati  i 
sintomi  d’irritazione. 


Abticolo  IX. 


\ 


Identità  del  contagio  ulceroso  e  blenorrico. 

Antonio  Musa  Brasatola fino  dal  i55o.  ha  du¬ 
bitato  essere  il  contagio  blenorrico  di  natura  diversa 
dall’  ulceroso.  Balfour  ed  Ellis  tennero  di  poi  di¬ 
verso  1’  uno  dall’  altro  ,  e  la  stessa  opinione  con 
molti  argomenti  ed  ingegnosi  sostennero  Clemente 
Tode,  Durucan,  Bell  e  piu  altri  ;  ma  venne  confu¬ 
tata  vittoriosamente  da  Cokburne  Samjon  ,  Andree , 
Hunter ,  Cullen>  Foret  Simons ,  Swediaur ,  Girtanner , 
Cullierer ,  Lagneau  ec.  A  malgrado  di  ciò  fu  ripro¬ 
dotta  da  medici  Italiani  e  stranieri  ,  e  da  Mathey 
specialmente  ,  appoggiandosi  alle  seguenti  ragioni. 

i.  La  scolazione  guarisce  alcuna  volta  senza  il 
soccorso  dell’  arte,  non  mai  Y  ulcera. 

a.  La  scolazione  non  da  mai  la  lue,  l’ulcera  quasi 
sempre. 

3.  Le  ulceri  esigono  il  mercurio  il  quale  è  inutile 
per  guarire  la  scolazione  :  il  mercurio  guarisce  la  lue 
e  non  la  scolazione. 

4.  Ove  la  materia  contagiosa  fosse  identica  ,  do¬ 
vrebbero  essere  piu  frequenti  le  ulceri  della  scola¬ 
zione  ,  stando  il  glande  ed  il  prepuzio  assai  tempo 
al  contatto  di  questa  ,  ed  essendovi  maggiore  diffi¬ 
colta  alT  introdursi  di  quella  nell’  uretra  5  pure  av¬ 
viene  il  contrario  (1). 

(1)  Nola  V autore  che  la  frequenza  della  blenor¬ 
ragia  sta  a  quella  dell*  ulcera  come  quattro  o  cm- 
que  ad  uno  ,  giusta  Hunter,  o  come  tre  ad  uno  , 
secondo  Bell. 
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5.  La  materia  dello  scolo  non  produce  ulceri,  ne 
quella  delle  ulceri  scoi  azione. 

6,  La  sedazione  si  conosceva  prima  che  fosse  nota 
la  malattia  venerea. 

Gli  Europei  comunicarono  agli  abitatori  delle 
isole  del  mare  del  sud,  e  particolarmente  ad  Otaiti, 
l'ulcera  e  non  la  scolazione,  la  quale  colà  comparve 
molto  tempo  dopo.' 

8.  Li  più  antichi  scrittori  di  malattie  veneree  ci 
avvertono  che  la  lue  era  conosciuta  4°  alini  almeno 
prima  dello  scolo. 

9.  Il  veleno  dell’ulcera,  giusta  le  osservazioni  del 
signor  Aitenhofer,  uccide  gli  uccelli  che  la  prendono 
internamente,  non  quello  della  scolazione. Una  rosa  ap¬ 
passì  sull*  istante  tocca  dal  contagio  ulceroso;  questo 
rimmestato  nell’acqua  dopo  alcun  tempo  si  precipita  al 
fondo  del  vaso;  il  gonorrico  galleggia  in  p  ima  sul- 
F  acqua  ,  ma  dividesi  colf  agitazione  ,  e  forma  un 
fluido  bianchiccio,  torbido  e  fioccoso. 

Alle  addotti  ragioni  oppone  il  chiaris.  autore, 

r.  Non  essendovi  lesione  di  continuità  di  parti 

nella  blenorragia  ,  cd  essendo  questa  il  prodotto  di 

irritazione  sulla  membrana  secernente  dell’uretra, 

collo  s<  olo  esce  dall’uretra  anche  la  materia  infettiva. 

Vi  ha  lesione  di  continuità  nell’  uretra,  ed  il  punto 

% 

ulceralo  si  fa  fabbro  di  nuovo  contagio  E  ovvio  il 
pensare  che  le  parti  più  maltrattate  guariranno  con. 
maggior  difficoltà. 

2.  Da  una  superficie  ulcerata  1*  assorbimento  si  fa 
agevolmente  rimanendo  scoperte  le  estremità  dei  1  in  - 
fatici;  con  difficoltà  assai  maggiore  accade  l’assorbi¬ 
mento  del  contagio  venereo  nella  blenorragia,  e  perù 
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e  spesso  la  lue  conseguenza  dell’ulcera,  raramente 
della  sedazione.  No»  è  ve* a  la  sentenza  del  celebre 
Bell  ,  giusta  la  quale  alla  blenorragia  non  mai  se-* 
guirebbe  la  lue  ,  e  ove  questa  susseguisse  procede¬ 
rebbe  da  assorbimento  del  contagio  venereo  ,  senza 
locale  affezione  primitiva:  Brasatola*  Fabre  ,  Swe- 
diaur  ,  Hunier  ,  FVelsch ,  Samuel  Foret  Simmons , 
Lagnedu  3  confermano  essere  nata  la  lue  in  conse¬ 
guenza  di  scolaziom.  Il  chiarissimo  autore  trovò  anche 
vera  l’osservazione  dello  Swediaurs  accadere  cioè  piu 
frequentemente  uelle  donne  la  lue  in  causa  di  patita 
infezione  ,  che  negli  uomini. 

3.  Diversa  essendo  la  superficie  sopra  la  quale  il 
contagio  esercita  la  propria  azione,  diverso  deve  es¬ 
sere  necessariamente  il  metodo  cuiativo.  Il  mercurio 
del  resto  non  è  sempre  necessario  nella  cura  delle 
ulceri  primitive  ,  come  pretende  Bell  ;  lo  è  ,  come 
insegna  Sydenham  per  vincere  la  lue  ,  la  quale  è 
malattia  universale,  e  vuole  medicine  universali  j  la 
scolazione  è  infermità  locale,  ed  esige  rimedj  locali, 

4-  L*’  uretra  è  assai  irritabile  ,  e  non  è  mestieri 
che  il  contagio  venereo  scortichi  la  pelle  onde  ne 
nasca  la  blenorragia  ;  ma  d’  altra  parte  non  è  facile 
espellere  il  contagio  quando  si  è  introdotto  nell’  u- 
retra  ,  ma  si  toglie  facilmente  dalle  lavature  ,  dallo 
strofinamento  delle  biancherie  allorché  viene  appli¬ 
calo  al  glande.  La  materia  ^el  contagio  venereo  es¬ 
sendo  diluita  dal  muco  dell’  uretra  o  della  vagina 
induce,  è  vero,  irritazione,  ma  è  tale  da  far  nascere 
blenorragia ,  anziché  ulcera. 

5.  La  materia  contagiosa  diluita  produce  adunqne 
più  spesso  scolo  che  ulceri  j  ma  ove  si  trattenga  essa 
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a  lungo  tra  il  glande  ed  i!  prepuzio,  può  non  solo  dars 
origine  alla  blenorragia  balani,  ma  anche  ad  ulceri  \ 
la  materia  dell’ulcera  ove  s’  introduca  nell’  uretra 
potrà  produrre  scolo  blenorrico  ;  ed  è  meno  vera  la 
sentenza  di  alcuni  i  quali  sostengono  il  contrario  ; 
che  se  la  polvere  di  sabina  applicala  all’orifizio  del¬ 
l’uretra  prodice  blenorragia,  come  non  potrà  cagio¬ 
narla  l’irritante  materia  di  ulcere  sifilitico? 

Essendosi  riconosciuto  che  diverse  cagioni  posson# 
dare  origine  alla  blenorragia  ,  non  farà  maraviglia  $ 
che  questa  sia  stata  conosciuta  prima  della  lue  si¬ 
filitica  -,  che  se  la  blenorragia  accade  piu  frequente¬ 
mente  delle  ulceri  sifilitiche,  ciò  nasce  per  le  ragioni 
esposte  all’articolo  4*°j  senza  che  ciò  tolga  potersi 
produrre  dalla  materia  della  blenorragia  ulceri  sifi¬ 
litiche  ,  e  1’  autore  ne  adduce  esempli. 

rj.  Àgli  Ottaiti  portarono  gli  Europei  la  lue  colla 
blenorragia  e  non  coli’ ulcere.  Nel  lungo  tragitto  le 
ulceri  o  saranno  guarite,  o  avranno  distrutto*  o  reo* 
duto  incapace  il  pene  di  prestarsi  agli  uffizj  amorosi. 
Questa  sentenza  s*  ingegna  il  chiarissimo  autore  so¬ 
stenere  con  lunga  nota. 

8.  Per  le  autorità  di  Berthenoourt  e  di  Alessan « 
dro  Benedetto  si  deduce  che  coetanee  furono  le  in¬ 
fermità  sorelle  ,  1’  ulcera  e  la  blenorragia. 

g.  Gli  sperimenti  di  Attenhofer 9  non  natura  di¬ 
versa  ma  diversa  intensione  d’ azione  proverebbe*® 
nella  materia  del  contagio  sifilitico.  Se  poi  agitando 
la  materia  dell’  ulcere  nell’acqua  si  osserva  cader  ai 
fondo  ,  e  galeggiare  quella  della  scolazione,  ciò  in¬ 
dica  un  peso  specifico  maggiore  io  quella  che  in 
questa* 
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Il  professor  Barbantini  nota  che  anche  1*  illustre 
Monteggìa  inclina  a  tenere  diverso  il  contagio  del- 
F  ulcera  da  quello  della  blenorragia.  L’opinione  del 
chirurgo  milanese  si  fonda  sull’  inutilità  o  non  ne¬ 
cessità  del  mercurio  nella  cura  della  blenorragia  e 
nelle  sue  conseguenze,  cioè  nel  tumore  dei  testicoli, 
nel  bubboue  gonorroico,  nella  gonorrea  degli  occhi; 
e  dubita  dell’opinione  di  Bell  per  avere  osservato 
alcuue  donne,  le  quali,  in  causa  di  antichissima  ble¬ 
norragia,  sempre  abortivano  arrivate  al  sesto  o  set¬ 
timo  mese  di  gravidanza,  e  solamente  la  condussero 
a  termine  quando  ebbero  fatto  uso  di  pillole  mercu¬ 
riali.  Monteggìa  anche  per  questo  caso  nou  crede 
decisa  la  questione,  tuttoché  si  provi  indubbiamente 
1'  identità  dei  contagio  ulceroso  e  del  blenorrico. 
Del  resto  non  giova  il  mercurio  nella  gonorrea  per¬ 
chè  essa  è  male  locale  primitivo  ;  non  è  utile  nelle 
conseguenze  delle  blenorree,  perchè  sono  esse  effetto 
di  simpatia  ,  non  di  assorbimento  o  di  assimilazione 
dei  contagio. 

V 

CAPITOLO  li. 

Descrizione  e  istoria  della  blenorragia* 
Articolo  I. 

Tempo  della  sua  comparsa » 

L  vario  il  tempo  dell’apparizione  della  blenorragia* 
Piu  sovente  ciò  avviene  fra  il  terzo  e  l’ottavo  giorno 
dopo  un  concubito  impuro  j  in  alcuni  casi  ì’infermiià 
Annali.  Voi  XXI IL 
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si  manifesta  entro  He  prime  2 4  ore;  in  casi  rari  ap¬ 
pare  dopo  alcune  settimane  o  pochi  mesi.  Il  Girtan - 
ner  non  presta  fede  alle  osservazioni  di  Bell  di 
D&ncan  e  di  altri  ,  per  le  quali  si  ha  che  la  ble¬ 
norragia  comparve  oltre  le  quattrosettimane.il  prof. 
Barbantirti  non  ha  difficolta  alcuna  a  prestar  fede  a 
questi  autori,  massime  che  gli  toccò  vedere  un  gio¬ 
vine  al  quale  manifestossi  la  blenorragia  due  mesi 
dopo  avere  giaciuto  con  una  cortigiana. 

1  K  i 

Descrizione  de ’  suoi  sintomi. 

Colui  che  è  stato  attaccato  dal  contagio  della  ble¬ 
norragia  comincia  a  pruovare  titillazione  o  prurito  al 
luogo  dell’  uretra  che  corrisponde  al  frenulo.  L’ori¬ 
fizio  dell*  uretra  intanto  si  fa  piu  rosso  e  si  vanno 
tumefacendo  i  suoi  labbri.  La  titillazione  si  fa  piu 
incomoda  ne’  giorni  consecutivi ,  e  crescono  il  ros¬ 
sore  e  la  tumefazione:  incomincia  lo  scolo  dall’uretra 
di  una  materia  limpida  o  chiaro-giallastra  la  quale 
tinge  le  biancherìe.  L’oriua  eccita  nel  suo  passaggio 
molesto  senso  di  bruciore,  che  si  fa  successivamente 
doloroso  e  urente:  le  erezioni  del  pene  sono  sempre 
piu  o  meno  dolorose,  e  massime  in  tempo  di  notte; 
alle  volte  il  dolore  e  l’irritazione  precedono  ìo  scolo, 
in  altri  casi  questi  comparisce  e  quelli  vi  tengono 
dietro.  Ritenuto  per  altro  che  lo  scolo  dell’  uretra  è 
effetto  dell’irritazione,  pare  che  non  possa  esso  tro¬ 
varsi  scompagnato  da  dolore  per  quanto  si  voglia 
leggiere,  e  per  quanto  poca  attenzione  prestino  al¬ 
cuni  ai  piccioli  incomodi. 
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È  pu*e  cosa  naturale  che  ove  Firritazione  sia  grave* 
e  manchevole  l’uretra  del  necessario  muco,  il  dolore 
dovrà  essere  assai  acerbo  pel  passaggio  dell’ orina. 

Se  l’irritazione  mossa  dal  contagio  è  cosi  forte  da 
produrre  infiammazione,  non  farà  meraviglia  che  ne 
venga  anche  la  febbre,  e,  giusta  il  celebre  Humer9 
ciò  accade  quando  lo  scolo  tarda  a  comparire.  Se 
1’  emissione  dell’  orina  dopo  un  congresso  impuro  si 
fa  con  dolore  e  con  incomodo  ,  ma  è  mancante  lo 
scolo,  si  ha  la  gonorrea  secca  ,  o,  giusta  Astrae,  la 
dissuria  venerea.  Si  crede  dall’  autore  che  1’  irrita¬ 
tone  possa  essere  leggiera  assai  e  non  bastevole  ad 
aumentare  !a  secrezione  naturale  dell’uretra  e  su  ciò 
non  vi  può  essere  difficoltà.  E  però  certo  che  F  in¬ 
fezione  ove  sia  portata  al  piu  alto  grado  ,  anziché 
aumentare,  sopprime  le  secrezioni  nelle  parli  che  in¬ 
veste.  • 

Non  sempre  sono  leggieri  i  sintomi  del  primo  perio- 
do  della  scolazione.  In  alcun  caso  l’irritaz  one  si  palesa 
tosto  con  scolo,  con  bruciore  nell’emissione  delle  orine, 
c  cosiffatti  disturbi  aumentano  nel  corso  di  otto  o 
dieci  giorni,  e  dal  glande  tumefatto  e  rosso  si  esten¬ 
dono  a  tutta  la  vescica  ,  la  quale  diviene  dolente  e 
rigida  per  1’  irritazione  che  si  è  propagala  ai  corpi 
cavernosi  ed  alle  glaudule  del  Cowper,  e  per  esse  si 
hanno  frequenti  incitamenti  d’  ormare,  e  frequenti 
erezioni  notturne  dolorosissime,  che  talvolta  si  avvi* 
cinano  al  priapismo  o  saliriasi. 

Se  i  sintomi  ricordavi  non  sono  molto  violenti  de¬ 
crescono  alcuna  volta  anche  spontaneamente,  la  ma* 
teria  che  fluisce  sì  fa  meno  colorita  e  meno  densa , 
e  le  arine  esaminate  mostrano  dii  tinti  fili  bianchi  a 


i  quali  si  tengono  come  annunzj  del  vicino  termine 
della  blenorragia  ,  che  si  verifica  ne5  casi  ordinarj 
verso  il  25. to  o  3o.mo  giorno. 

Nelle  persone  robuste,  di  temperamento  sanguigno, 
dotate  di  costituzione  assai  irritabile,  e  ove  la  cura 
sia  meno  appropriata,  o  commetta  l’infermo  disor¬ 
dini  nel  vitto,  gli  avvertili  fenomeni  si  fanno  in¬ 
tensi,  l’infezione  uretrale  si  spiega  violenta,  e  l’orina 
eccita  dolori  acutissimi,  ed  esce  con  grave  difficoltà 
e  con  getto  sottile  e  biforcato.  Il  pene  si  fa  dolente, 
la  flogosi  delle  glandole  del  Cowper  si  palesa  ad  oc¬ 
chio  veggente  ,  la  materia  si  fa  di  colore  verdastro 
ed  è  tinta  di  sangue  or  fosco  or  vermiglio  ;  alla 
prostata  si  comunica  anche  la  flogosi;  questa  ghian¬ 
dola  si  tumefà,  e  l’orina  non  esce,  o  a  gocce  e  con 
doloroso  tenesmo  ,  e  infine  risvegliasi  la  febbre.  Ma 
non  solo  a  queste  parti  ,  ma  alla  vescica  orinaria 
eziandio  pub  estendersi  f  infezione,  e  se  quest’infor¬ 
tunio  accade  ,  i  dolori  al  collo  della  vescica  ed  al» 
1*  ano  sono  lancinanti  con  irritamento  ad  emet  2re 
le  orine,  con  premiti  che  fanno  dolorosamente  con¬ 
trarre  con  moto  spasmodico  i  muscoli  addominali. 
Nell*  orina  vedesi  ne’  primi  momenti  nuotare  e  di 
poi  precipitarsi  sostanza  viscida  mucosa,  la  quale  tal 
volta  è  in  abbondanza.  La  flogosi  vestitale  si  pro¬ 
pago  in  alcuni  rari  casi  al  peritoneo,  e,  giusta  Hunter , 
col  mezzo  de’  canali  deferenti.  I  testicoli  sono  sempre 
estremamente  sensibili  e  dolenti  al  piu  leggier  tocco. 

La  flogosi  dei  corpi  cavernosi  non  solamente  si 
annunzia  pel  dolore  del  pene  ,  ma  eziandio  dall’  ir¬ 
regolare  morbosa  erezione ,  la  quale  costituisce  la 
corda  venerea.  In  tale  caso  il  pene  curvasi  io 
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alto  o  da  un  lato,  secondo  che  il  legamento  sospen¬ 
sorio  della  verga  o  uno  de’  corpi  cavernosi  è  pili 
infiammalo. 

Distesi  per  l’irritazione  i  vasi  sanguigni  deH’uretra., 
si  lacerano  anche  facilmente,  e  si  hanno  le  materie 
puriformi  tinte  di  sangue.  Se  l’afflusso  del  sangue  è 
aumentato  da  idee  lascive  o  dal  coito  ,  1’  emorragia 
si  fa  forte  nell’  atto  dell’  jaculazione  del  seme  9  e  il 
dolore  cresce  a  dismisura. 

L’  irritazione  non  propagasi  solamente  alle  parti 
interne  ,  ma  anche  ali’  esterne ,  al  prepuzio,  e  si  ila 
il  fimosi.  Il  parafìmosi  e  la  mortificazione  del  glande 
si  sono  osservati  rare  volte,  e  nel  caso  di  voler  to¬ 
gliere  inavvedutamente  il  fimosi. 

Anche  le  glandule  inguinali  partecipano  allo  stato 
d’irritazione  delle  parti  vicine,  e  cosi  pure  i  testicoli, 
i  quali  si  tumefanno  dolorosamente  ,  massime  ,  ove 
per  alcuna  cagione  ,  sopprimasi  la  blenorragia. 

Nel  caso  eziandio  che  la  vescica  orinaria  non  fu 
infiammata,  la  viva  irritazione,  che  si  fa  all’  uretra  , 
rende  impossibile  1’  emissione  delle  orine,  (iscuria)  © 
vi  ha  incitamento  frequente  e  doloroso  di  emetterle, 
(dissuria) ,  o  scaricansi  lentamente  o  a  gocce,  (stran- 
guria.) 

L’irritazione  uretrale  portata  ad  alto  grado,  toglie 
affatto  lo  scolo,  e  questo  stato,  oltre  all’essere  dolo¬ 
roso,  nou  è  scompagnato  da  qualche  pericolo.  I  te¬ 
sticoli  il  più  delle  volte  si  tumefanno  e  s’infiamma- 
no  ;  la  flogosi  alcuna  volta  portasi  agli  occhi  ,  e  si 
ha  ottalmite  violenta.  Di  afonia  succeduta  a  subitaneo 
arresto  blenorrico  fa  cenno  Zacuto  Lusitano 5  di  fi¬ 
stola  lacrimale-  con  carie  dell’  uckuìs  Zimmerman  « 
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di  esulcerazione  dell’ ombilico ,  Stork\  di  scolo  prò* 

9 

fuso  dalle  narici.  Bell ;  di  tosse  ostinata,  Plenk ;  altri 
d*  ipocofosi. 

Non  tutti  gli  avvertiti  fenomeni  morbosi  si  ma¬ 
nifesta  no  nel  le  persone  ,  le  quali  patiscono  blenor¬ 
ragia;  ora  l’uno  ora  l’altro  compare,  e  solamente 
si  ha  indizio  della  diminuzione  dell’infermità  ne'  fili 
lunghi  e  bianchi,  che  si  osservano  nel  fondo  dei  vasi 
ov*  è  conservata  1*  orina. 

Ma  col  diminuimento  de’  sintomi  flogistici  della 
blenorragia  non  sempre  scompajono  tutti  gl’incomodi* 
e  particolarmente  lo  scolo  che  indolente  dura  per 
settimane  per  mesi  e  per  anni  ,  e  questa  scolazione 
cronica  è  detta  blenorrea ,  goccetta  o  gonorrea  mu¬ 
cosa.  Lo  Swediaur  attribuisce  alcuna  volta  questo 
scolo  ad  un’  ulcera  situata  nell’  uretra  ,  conseguenza 
della  lacerazione  dei  vasellini  ,  i  quali  tingevano  in 
rosso  la  materia  della  blenorragia.  Rimangono,  oltre 
lo  scolo  cronico,  una  cronica  incordatura  del  pene  , 
o  ristringimenli  dell'  uretra  e  infine,  qualche  rara 
Tolta,  la  lue, 

CAPITOLO  III. 


i 

Incertezza  del  pronostico. 


Tuttoché  il  pronostico  della  blenorragia  sia  molto 
Incerto  ,  non  è  però  cosa  assai  difficile  1*  avventu¬ 
rarne  uno  ,  premesse  le  opportune  osservazioni  sulla 
particolare  costituzione  dell’  infermo  ;  e  ove  il  con» 
fcagio  limiti  la  sua  azione  alla  fossa  navicolarc  »  1 
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sintomi  irritativi  e  flogistici  sieno  leggieri  e  l’infermo 
docile  e  non  disposto  a  commettere  disordini  l’esito 
potrà  predirsi  pronto  e  felice.  Se  poi  i  sintomi  si 
manifestine^  con  violenza  e  patiscano  flogosi  la  pro¬ 
stata,  il  collo  della  vescica,  se  la  materia  blenorrea 
sia  tinta  di  sangue  ,  se  F  infiammazione  si  accenda 
in  soggetti  scrofolosi,  e  resista  lungamente  il  morbo 
alla  cura  la  piu  appropriata  ,  potrà  esso  avere  con¬ 
seguenze  dispiacevoli.  Il  signor  Lagneau  ha  notato 
contribuire  alla  pronta  guarigione  deirinfermità  la  si¬ 
tuazione  elevala  montuosa,  e  l’aria  secca  ;  e  venire 
ritardata  dall’aria  costantemente  umida.  Mai  non  si 
sara  fondato  il  pronostico  sul  modo  col  eguale  mani¬ 
festassi  la  malattia  5  perocché  si  hanno  casi  di  ble¬ 
norragia  i  quali  ebbero  un  corso  beningo  e  breve 
tuttoché  avessero  incominciato  con  sintomi  imponenti^ 
ed  altri  dapprima  leggieri  si  rendettero  gravi  in 
appresso. 

La  blenorragia  la  quale  percorre  i  suoi  stadj  senza 
interruzione  e  che  non  è  con  gravi  sintomi ,  guari¬ 
sce  fra  25  o  4»  giorni  e  non  dà  la  lue.  Quest’affe¬ 
zione  generale  avviene  se  per  l’intensione  dell’infer¬ 
mità,  o  per  qualunque  altra  cagione  si  formi  un’  a» 
brasione  nell’ uretra. 


CAPÌTOLO  IV. 


4 


Cura  della  blenorragia  sifilitica* 

Articolo  I, 

Nozioni  generali . 

\ 

Incomincia  fautore  a  biasimare  i  segreti  spacciar» 
da  alcuni  mediconzoli  per  curare  la  blenorragia.  Non 
tutti  i  rimedj  possono  convenire  a  diverse  costitu¬ 
zioni,  e  quantunque  sia  vero  che  alcuni  scoli  gua» 
riscano  senza  il  soccorso  dell’arte,  è  certo  però,  che 
la  cura  riuscirli  piu  mite  e  di  minor  durata  se  di¬ 
retta  con  intelligenza  e  prudentemente  ;  e  ne’  casi 
gravi  l’opera  del  medico  è  poi  necessaria. 

Prima  di  far  parola  del  modo  di  curare  la  ble¬ 
norragia,  ragiona  l’autore  di  alcuni  rimedj  un  tempo 
assai  accreditati  ,  e  dei  purganti  drastici  lodati  da 
Boerahave  ,  da  Sydenham  e  da  TV ansvieten ,  come 
capaci  di  sciogliere ,  assottigliare  ed  eliminare  gli 
umori  lenti  e  pingui ,  ne’  quali  si  credeva  risiedesse 
la  lue.  Hoffmann ,  Herman ,  e  Astruc  raccomanda¬ 
rono  1*  acetato  di  piombo  e  la  canfora  ,  altri  la  re¬ 
sina  di  guajaco.  Herman  lodò  1*  uso  interno  delle 
cantaridi  e  la  cocciniglia,  e  quest’ ultima  fu  trovata 
inefficace  da  Astruc >  Heydenlryk3  Overcamp  ;  la  tin¬ 
tura  di  cantarelle  ( Mead )  l’infuso  alcoolico  di  rabar¬ 
baro,  di  gomma  guajaco,  di  lacca,  cantaridi  e  con¬ 
ciniglia.  La  flebotomia,  li  diuretici  ,  i  mercuriali,  le 
injezioni  ,  e  diverse  bevande  si  proposero  utilmente 
per  temperare  l’ardore  delle  orine.  Federigo  Casi - 
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miro ,  Medico ,  consigliava,  per  togliere  Sa  sedazione, 
ammansare  i  dolori  e  risolvere  i  bubboni,  di  radere 
ì  peli  intorno  alle  parli  pudende,  e  lavarle  con  acqua 
di  calce. 


A  un  colo  II. 

Più  particolarmente  della  cara  : 

Necessarie  avvertenze. 

Onde  prevenire  la  tumefazione  de*  testicoli,  sugge¬ 
risce  in  prima  Y  uso  del  sospensorio  e  di  un  sac¬ 
chetto  ove  rinchiudere  il  pene  a  fine  di  difenderlo 
dalla  confricazione  delle  vesti  e  dal  freddo  nella 
stagione  invernale.  Per  prevenire  le  gravi  infiam¬ 
mazioni  degli  occhi,  del  naso,  e  degli  orecchi  racco¬ 
manda  caldamente  ci  non  portare  le  dita,  sulle  quali 
può  essere  aderente  porzione  di  materia  blenorroica, 
a  quelle  parli.  Suggerisce  eziandio  di  lavare  con  acqua 
calda  o  fredda  più  volte  al  giorno  il  glande  ed  il 
prepuzio,  onde  astergerli  dalla  materia  dello  scolo. 

La  dieta  sarà  sempre  leggiera  e  vegetale  ,  e  piu, 
severa  nelle  persole  di  temperamento  sanguigno , 
le  quali  eviteranno  il  troppo  esercizio  ,  gli  alimenti 
e  le  bevande  riscaldanti ,  e  useranno  quelle  refri¬ 
geranti. 

Ove  gli  schizzetti  si  tengano  utili,  non  si  useranno 
quelli  d’  avorio  e  gli  altri  tutti  forniti  di  lungo  e 
sottile  beccuccio, coire  capaci  d’irritare  e  ferire  l’uretra;, 
e  iti  questi  non  s’  ntrodurrà  coll’  injezione  che  poci 
materia.  Il  beccuccio  dello  schizzetto  sarà  brevissimo, 
di  forma  conica  anziché  emisferica  9  con  base  assai 
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larga  e  retta  alla  punta*  Il  chiariss.  autore  trovo  cfi 
facile  uso  quello  delineato  nel  Tomo  primo,  della  chi¬ 
rurgia  di  Aistero,  tavola  dodicesima,  parte  seconda, 
sezione  prima  ,  eap.  3  2. 

Maniera  di  schizzettare. 

Le  injezioni  non  saranno  portate  oltre  la  fossetta 
aavicolare,  e  la  materia  dell*  infezione  dovrà  tratte- 
nervisi  per  alcun  tempo.  Portata  troppo  avanti  nel- 
Y  uretra,  si  spinge  oltre  anche  la  materia  del  conta¬ 
gio  e  si  aumenta  Y  irritazione ,  la  quale  può  propa¬ 
garsi  anche  alla  vescica.  Per  ciò  evitare,  si  comprimerà 
con  uùo  strignitore  o  con  due  diti  delia  mano  sini¬ 
stra  V  uretra  poco  sotto  la  detta  fossetta  navicoìare. 
Applicando  lo  schizzetto  all’  orifìcio  del  glande  in 
modo  che  Y  estremità  di  quello  chiuda  questo  esat¬ 
tamente,  si  può  trattenere  il  fluido  injettato  al  luogo 
dell5  irritazione  finché  portando  bruciore  o  altro  in¬ 
comodo  si  lascia  sortire.  Le  iniezioni  saranno  giove¬ 
voli  in  ragione  del  loro  numero,  e  prima  di  prati¬ 
carle  si  avvertirà  di  scaricare  le  orine.  L’irritazione, 
conseguenza  d'  injezioni  imprudenti ,  si  terrà  colla 
flebotomia  e  colle  injezioni  mucilaginose,  ammollienti. 


Articolo  HI. 


Applicazione  dijgrì  indicati  princìpj  aVa  praLCCt* 
l  diversi  periodi  deU  ’inf  •unici 
esigono  particolari  avvenenza* 

Sezione  I* 

Cura  del  i.°  periodo . 

Nel  primo  periodo  di  delitescenza,  se  il  pratico  «lara 
consultato  suggerirà  di  togliere  dall’uretra  la  materia 
contagiosa,  la  quale  ivi  dentro  soggiornando,  risveglia 
irritazione  susseguita  dagli  avvertiti  incomodi,  e  vi 
riuscirà  colle  infezioni  stimolanti  ,  le  quali  premo* 
Vendo  la  secrezione  del  muco  uretrale,  espellono  col- 
l’escita  di  lui  anche  il  contagio.  Può  avvenire  ezian¬ 
dio  ,  giusta  i  principi  di  Hunter  ,  che  l*  irritazione 
cagionata  dalle  injezioui  stimolanti  impedisca  clu*  si 
desti  la  venerea,  e  in  tal  modo  si  tengono  utilissime 
quelle  fatte  con  alcool  dilato,  con  una  soluzione  nel* 
F acqua  di  pietra  caustica,  di  sublimato  corrosivo,  © 
di  altri  sali  metallici. 

Coll*  injezione  si  dovrà  suscitare  leggier  senso  di 
bruciore;  ma  onde  non  irritino  esse  soverchiamente, 
si  esploreranno  colla  lingua  sulla  quale  dovranno 
solamente  lasciar  lieve  sensazione  astringente.  Sarà 
piu  o  meno  fotte  la  soluzione  giusta  la  maggiore  o 
minore  sensibilità  della  persona  che  ne  fa  u*m  L  au¬ 
tore  non  approva  il  metodo  di  Girtann  r  d*  aprire 
1*  uretra  e  farvi  ascendere  il  fluido  ,  immergendo  in 
esso  i!  pene,  stringendo  e  sliopKuunùo  con  ie  dica 
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alternativamente  il  glande.  Non  sempre  con  questa 
metodo  può  salire  l’injezione  irritante  nell’  uretra,  e 
Io  stropicciamento  accrescerà  l’irritazione.  Le  injezioni 
saranno  però  preferite,  e  si  avvertirà  di  non  ripeterle 
se  non  quando  sarà  passato  il  bruciore  cagionato  dal» 
l’antecedente,  e  tolto  il  pericolo  di  produrre  forti 
dolori  all*  uretra. 

Fordyce ,  a  giudizio  del  professore  Barbantinì ,  sem¬ 
bra  abbia  il  primo  consigliato  la  soluzione  di  pietra 
caustica  ,  come  mezzo  preservativo  e  curativo  della 
blenorragia. 


Cura  del  2.0  periodo. 

Sua  divisione  in  due  sladj « 

ÀI  periodo  di  delitescenza  succede  quello  d’  irri» 
tazione  e  infiammazione  dell’  uretra  ,  e  lo  scolo  di 
materia  puriforme.  In  questo  periodo  possono  notarsi 
due  stadj.  Nel  primo  comparisce  il  dolore  e  lo  scoio 
blenorrico;  ma  questi  incomodi  non  sono  mollo  vio¬ 
lenti;  nel  2.0  aumentano  più  o  meno  d’intensione 
finche  infine  decrescono.  Nel  primo  stadio  di  questo 
periodo  possono  praticarsi  ancora  le  injezioni  astrin¬ 
genti  stimolanti  di  sublimato  ,  di  pietra  caustica  o 
d’acqua  di  calce,  ripetute  soventi  volte  al  giorno, 
e  adoperate  nè  troppo  deboli  nè  soverchiamente  ir¬ 
ritanti.  Anche  le  injezioni  saturnine  ,  di  solfato  di 
zinco  e  di  oppio  hanno  avuto  i  loro  lodatori  ,  che 
le  hanno  tenute  capaci  di  rendere  1’  uretra  meno 
Sensibile  all’  azione  del  contagio.  Non  è  facile  cosa 
indicare  quale  injezione  convenga  a  preferenza  di 
altre.  L’indole  del  temperamento,  il  grado  e  il  modo 
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dell’ affezione  morbosa  suggeriscono  piu  quella  che 
questa  medicina.  La  pratica  deli  autore  raocomanda 
le  injezioni  nelle  blenorragie  appena  comparse. 

Sezione  III. 

Cura  del  2.°  stadio  del  secondo  periodo . 

Tuttoché  il  celebre  Hunter  in  questo  stadio  non 
disapprovi  1’  uso  delle  injezioni  stimolanti  ,  da  pero 
la  preferenza  al  metodo  refrigerante  ,  e  il  nostro 
autore,  onde  non  accrescere  l’irritazione  che  si  e  de* 
stata  ,  proscrive  le  applicazioni  irritanti,  e  la  emol¬ 
lienti  consiglia  e  tutte  quelle  medicine  le  quali  di¬ 
minuiscono  1’  irritazione  e  fanno  calmare  i’  infiam- 
magione. 

6i  I  purganti ,  i  balsamici,  le  injezioni,  i  diuretici 
e  diverge  bevande  si  trovano  raccomandate  per  sod¬ 
disfare  a  queste  indicazioni. 

Purganti . 

Taluni  ai  leggieri  ,  altri  ai  drastici  e  ai  purga¬ 
tivi  mercuriali  danno  la  preferenza,  e  li  ripetono  ogni 
due  o  tre  giorni.  Il  chiarissimo  autore  proscrive  i 
drastici  ,  e  quelli  usa  solamente  i  quali,  alla  facoltà 
purgativa,  la  refrigerante  riuniscono,  come  la  manna, 
il  tamarindo,  il  sopratartrato  di  potassa  ed  i  cristei. 

Balsamici . 

Non  accorda  grande,  confidenza  l’autore  nemmeno 
ai  balsamici;  perocché  dati  in  piccole  dosi  mostratisi 
inefficaci,  ed  a  larghe  purgano  con  violenza  e  l’ir¬ 
ritazione  aumentano.  Però  li  commenda  più  che  in 
quest’  infermità  nalla  blenorrea  «  malgrado  della 
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pratica  de'l*  5ns’gne  professor  flfonteggia ,  il  quale 
ubandone  t.i  gauieute  anche  al  pt incip  o  della  ble» 
liorragi  ,  ottenne,  come  asserisce,  effetti  mirabili,  e 
li  trovò  preconizzati  nelle  emorroidi  dolenti  da  CulUft 
e  da  BAI.  Mi  nella  pienezza  lell’iiifiumnazione  non 
corrUposeio  %  balsamici  al  ,1 torneggio,  9  per  la  qual 
cosa  non  trovasi  in  opposizione  col  professore  Bar- 
bantìni, 

infezioni. 

Da  alcuni  pratici  vennero  suggerite  le  injezioni 
mercuriali,  da  altri  le  oppiate,  le  muctlaginose  ,  le 
oleose  anolrtie  d’olio  d’ulivo,  d8  mandorle  dolci,  di 
sohizione  di  g  ornala  arabica  ,  di  decotti  d’  erbe  airi» 
mo! beoti  e  muctlaginose,  la  decozione  della  digitale 
por  urea,  l’estratto  di  cicuta  >uffi<  ien»  euiente  diluito, 
1*  acqui  di  lauro  cera>o  con  acqua  distillata,  la  $o« 
ìuzio  »e  di  tartaro  emetico »  le  saturnine.  Essendo  però 
l’uretra  itili  immma  ,  in  offerente  della  piu  lieve 
metanica  di»t >  .zinne  ,  e  trov  iti dosi  dannose  le  sti» 
molami  e  iri'dficiu  ìt*  «opzioni  emollienti,  stabilisce* 
il  i  hia  issi  tuo’  *u<ore  nou  essere  le  inj  zioni  di  al* 
con.  unii  à  n  i  periodo  de’  sì  u  tomi  d’ irritazione  e 
d’  inhumtnaz  one. 

Bevanda, 

Pel  danno  recato  dalle  incitanti,  e  per  l’inutilità 
delle  injczioru  emollienti  ,  molti  pratici  confidano 
nell’ oso  iella  bevanda,  e  ragionevolmente;  pero  <  he 
diluendo  e  «sa  le  orine,  le  rendono  meno  stimolanti  e 
irniauu  con  mino»  forza  l’uretra,  la  quale  è  divenuta 
amai  sensibile,  perchè  spogliata  del  muco  da  che  oa° 
iuialiueiue  è  riveduta. 

\ 
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L’  acqua  pura  può  soddisfare  a  quest*  indicazione  * 
ma  ove  l’ardore  sia  assai  intenso,  si  preferiranno  le 
soluzioni  di  gomma  arabica  ,  V  emulsione  di  man¬ 
dorle  dolci,  1’  infuso  di  semi  di  canape,  la  soluzione 
nell’  acqua  del  roob  di  sambucco,  ( Hecker )  ;  non  si 
caricherà  lo  stomaco  di  soverchia  bevanda,  ma  non 
vietandolo  particolari  circostanze  sarà  utile  bere  una 
libbra  di  fluido  ogni  ora  o  ogni  ora  e  mezzo*  osser¬ 
vando  «  di  non  bere  poco  prima  del  pranzo  più 
dei  solilo  in  questo  tempo,  per  ricominciare  quat- 
tr’  ore  dopo.  » 

Siccome  la  sola  infiammazione,  e  non  le  bevande 
copiose  spogliano  l’uretra  del  muco  naturale,  queste, 
massime  se  emollienti  e  mucilaginose,  diminuiscono 
d’  assai  il  dolore  che  si  prova  nell’  emissione  delle 
orine  ,  rendendole  meno  irritanti. 

Diuretici, 

L’  autore  dichiara  inopportuno  1*  uso  del  nitrato 
di  potassa  perchè  rende  le  orine  piu  urenti  $  non 
irrita  però  l’uretra  dato  alla  dose  di  io  o  12  grani, 
sciolto  in  moli’  acqua  ,  e  unito  a  qualche  mulag¬ 
gine.  Conchiudendo  infine  si  riconosce  che  le  larghe 
regolate  bevande  sono  assai  convenienti  nello  stato 
infiammatorio  della  blenorragia.  Concorrono  a  cu¬ 
rarla  anche  il  sistema  dietetico,  ma  quando  lo  stato 
flogistico  sia  intenso  ,  altri  mezzi  devonsi  praticare  , 
come  si  vedrà  in  appresso, 


Sezione  IV. 
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Cura  del  5.°  periodo . 

In  questo  periodo  si  useranno  le  stesse  medicine 
le  quali  nel  secondo  sono  state  preconizzate*  Si  cu¬ 
rerà  per  altro  di  non  spingere  mollo  i!  metodo  de¬ 
bilitante.  La  materia  in  questo  periodo  scema  poco 
a  poco  ,  si  fa  piu  densa  e  alla  fine  sparisce.  Non  si 
negherà  l’uso  dei  corroboranti,  cosi  universali  come 
locali  ,  e  più  lauto  s-ara  il  vitto.  I  balsamici  saran- 
no  accordati  e  con  vantaggio  uniti  all’  elisir  vi- 
triolo  del  Mynsìchti  a Weau  de  poult  all’hoppel  poppel 
onde  quelli  non  vengano  rifiutati  dallo  stomaco  ;  e 
la  china  si  preferirà  quando  l’infermo  sia  stato  inu¬ 
tilmente  o  soverchiamente  trattato  coi  debilitanti. 
Per  impedire  la  blenorrea  si  praticheranno  le  inje- 
zioni  astringenti  di  sottoacetato  di  piombo  ,  di  sol¬ 
fato  di  zinco  nell’  acqua  9  di  oppio  ec„ 

f  _  .  i  1 .  ;  ....  ; 

Sezione  V. 

\  .  J 

Dell '  irritazione  dell *  uretra  senza  scolo . 

Nella  gonorrea  secca  sono  indicati  t  rimedj  con- 
trostimolanti  o  debilitanti  universali  e  locali,  se  forte 
è  T  irritazione,  e  le  bevande  attenuanti  l’orina  se  è 
lieve. 


Articolo  IV. 
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Brevissima  ricapitolazione. 

/ 

In  quest’articolo  rammenta  la  partizione  fatta  rie! 
periodi  della  blenorragia,  tricorda  ezt.nho  che  lo 
infezioni  stimolanti  possono  praticarsi  nel  primo  pe- 
nodo  dell’  infermità  e  nel  primo  stadio  del  secondo 
periodo.  Le  injezioni  oppiate  e  saturnine  sono  pro¬ 
poste  nel  caso,  che,  procedendo  il  corso  della  malattia, 
i  sintomi  d’irritazione  e  il  dolore  nell’uretra  non  siano 
molto  forti  Con  queste  injezioni  e  con  qualche  be¬ 
vanda  si  vincono  le  blenorragie  con  miti  sintomi 
flogistici;  ma  se  alquanto  veementi  saranno  i  dolori, 
si  esibiranno  bevande  copiose,  ommeuendo  le  inje¬ 
zioni  anche  oleose.  Rimettendo  i  dolori  con  questo 
metodo,  ma  persistendo  lo  scolo,  si  daranno  i  bui  sa» 
mici  e  si  ritornerà  all’  uso  delle  injezioui  astringenti 
e  si  accorderà  a  questa  tempo  il  vino,  e  ua  vitto 
più  lauto. 

Il  chiariss.  autore  non  propone  questo  metodo  come 
conveniente  in  tutti  i  casi ,  ben  sapendo  che  alcuni 
ricusano  praticare  le  injezioni  e  preferiscono  le  sole 
bevande  per  le  quali  si  può  guarire  ma  con  minor 
sollecitudine.  Avverte  eziandio  ,  che  questo  metodo 
guarisce  le  blenorragie  semplici  e  benigne,  e  che 
per  le  gravi  accompagnate  da  sintomi  infiammatori, 
si  devono  usare  medicine  assai  più  attive  cd  ener* 
giche, 

J  1  J  *  *  fi  #  •>  .f  7  l.»  ■  4.  /  :  ’■  *  '  ■  '  •  / 

(  Sarà  continuato .  ) 
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Lettera  del  Professore  Scarpa  al  Professore 
Maunoir  sul  taglio  retto -mesticale  per 
V  estrazione  della  pietra • 

■  i  ~  >  i 

Pregiatissimo  Amico. 

N„„  v„„  «bu», 

il  taglio  retto-vescicale ,  continua  esso  ad  avere  dei 
fautori  in  Italia  ?  Quali  sono  i  perfezionamenti  che 
vi  ha  ricevuto  7  Quale  è  V  opinione  vostra  intorno 
al  medesimo  ? 

i 

Quanto  ai  fautori  vi  rispondo,  che  fra  di  noi  essi 
sono  pochissimi.  E  per  riguardo  alla  convenienza  cd 
utilità  di  quest*  operazione  vi  dirò  ingenuamente 
come  ia  penso,  o  piuttosto  vi  esporrò  quali  sieno  le 
dubbiezze  che  mi  ritengono  dal  praticarla  di  prefe¬ 
renza  al  taglio  laterale . 

Sulla  fine  della  mia  Memoria  sul  taglio  ipogastrico , 
avrete  riconosciuti  i  motivi  pei  quali,  ove  la  pietra 
èia  molto  grossa,  io  riguardo  Volto  apparecchio  non 
solo  come  inutile  ,  ma  ben  anco  come  funesto  per 
T infermo.  Per  gli  stessi  motivi,  quando  la  pietra  sia 
di  straordinario  volume  ,  sono  d’  avviso,  che  niun 
profitto  ,  anzi  danno  ,  debbasi  aspettare  dal  taglio 
retto-vescicale ,  perciocché  in  simili  circostanze  Tesilo 
infelice  dell*  operazione  non  dipende  dal  metodo  ope¬ 
rativo  ,  sia  esso  di  facile  o  di  diffìcile  esecuzione , 
ma  dallo  stato  morboso  delle  tonache  della  vescica 
stata  occupata  per  assai  lungo  tempo  da  calcolo  vo* 
luminoso. 
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Convengo  di  buon  grado  ,  che  incidendo  il  basso 
fondo  della  vescica  per  la  via  del  reno  intestino  si 
perviene  con  più  di  speditezza  ,  e  meno  pericolo  di 
offendere  parti  nobili  ,  ad  estrarre  un  grossissimo 
calcolo  ,  che  mediante  il  taglio  ipogastrico  ;  ma  ol¬ 
treché  ,  come  vi  diceva  poc*  anzi  ,  ogni  qualunque 
metodo  operativo  in  questi  casi  è  controindicato 
dalla  morbosità  della  vescica,  si  aggiunge,  sul  conio 
dell’ operazione  retto-vescicale  ,  che  dopo  estratta  la 
pietra  ,  vi  rimane  perpetuamente  aperta  la  via  alle 
materie  fecali  dal  retto  intestino  in  vescica,  ed  alla 
discesa  dell’ orina  dalla  vescica  nel  retto.  Di  tre  in¬ 
dividui,  a  mia  notizia,  stati  operali  in  questa  guisa 
per  assai  grosso  calcolo  ,  due  ne  morirono  presta¬ 
mente  per  gangrena  di  vescica,  ed  il  terzo  trascino 
per  qualche  tempo  una  vita  miserabile  rendendo 
orine  fecciose  e  fecce  orinose. 

Ammaestrati  da  queste  sciagure  alcuni  chirurghi 
Italiani,  e  non  per  tanto  decisi  partigiani  del  nuovo 
metodo,  si  adoprarono  con  zelo,  d’altronde  lodevole, 
per  evitarle  ,  ed  avendo  essi  riconosciuto  ,  che  per 
estrarre  un  calcolo  di  mediocre  grossezza  ,  e  quale 
si  potrebbe  comodamente  edurre  per  la  via  del  pe¬ 
rineo  ,  non  era  punto  necessario  d’  aprire  il  basso 
fondo  della  vescica,  si  appigliarono  all’altra  maniera 
di  operare  proposta  da  Sanson  ,  quella  cioè  d*  inci¬ 
dere  dal  basso  in  alto  T esterno  sfintere  dell’  ano, 
indi  di  fendere  verticalmente  dall5  alto  in  basso  l’u¬ 
retra  membranosa  e  la  prostata,  discendendo  col  ta¬ 
gliente  ad  incontrare  la  ferita  fatta  sull’esterno  sfin¬ 
tere  dell’  ano.  Effettivamente  ottennero  essi  da  cm 
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quanto  si  proponevano  ,  cioè  che  le  fecce  non  en¬ 
trassero  in  vescica  dopo  estratta  la  pietra.  j 

Cotesto  processo  operativo  fu  senza  dubbio  di  molta 
importanza  pel  loro  divisamento  ,  non  però  tale  ,  a 
parer  mio  ,  per  cui  il  taglio  retto  svescicale  meriti  3 
come  essi  pretendono,  la  preferenza  sul  taglio  late¬ 
rale  qualunque  volta  la  pietra  possa  essere  estratta 
per  la  via  del  perineo.  E  ciò  pei  seguenti  motivi  , 
che  sottopongo  alla  Vostra  considerazione.  Primiera¬ 
mente  3  perchè  la  sezione  verticale  dell’  uretra  mem¬ 
branosa  e  della  prostata,  non  può  eseguirsi  senza  il 
troncamento  del  condotto  seminale  sinistro  comune 
al  vaso  defferente  ,  ed  alla  vescichetta  dello  stesso 
lato.  In  secondo  luogo  ,  perchè  la  piaga  che  ne  ri¬ 
sulta  non  va  esente  dal  trovarsi  a  contatto  colle 
materie  fecali. 

Non  saprei  dirvi  con  assoluta  precisione  quali  e 
quante  possano  essere  le  spiacevoli  conseguenze  del 
troncamento  del  condotto  seminale  comune  sinistro , 
Ciò  non  pertanto  9  e  finché  P  imparziale  sperieuza 
abbia  pronunziato  su  quest’articolo ,  mi  faccio  lecito 
di  anticipare  alcune  riflessioni  sulle  possibili  eve¬ 
nienze  di  codesta  lesione. 

Nei  fanciulli  i  condotti  seminali  comuni  sono  sot¬ 
tili  assai  ,  e  tenuti  aperti  piuttosto  da  un  acquoso 
vapore,  che  da  un  fluido  distendente  le  loro  pareti. 
Panni  quindi  cosa  facile  ad  accadere,  che  il  mar¬ 
gine  del  troncamento  d’uno  ,  o  di  ambedue  di  essi 
condotti,  durante  lo  stadio  d’infiammazione  adesiva 
della  prostata  ,  occupato  ed  infarcito  da  linfa  pla¬ 
stica  ,  possa  di  leggieri  essere  stretto  ed  obliterato 
nella  cicatrice  della  prostata  stessa.  Negli  adulti  forse 


ciò  non  accadera  ,  almeno  non  sì  facilmente  o  forso 
inai  ,  o  piutlosto  il  punto,  del  troncamento  si  con¬ 
vertirà  in  foro  fistoloso .  Ciò  accadendo,  io  dimando^ 
questo  foro  fistoloso  avrà  egli  Y  attitudine  ad  ese¬ 
guire  le  funzioni  che  sono  proprie  ,  e  particolari 
deil  orifieio  naturale  del  condotto  seminale  comune ? 
Verosimilmente  nò.  Ognuno  per  poco  che  versato 
sia  in  queste  materie  ,  sa  che  Y  orificio  dei  condotti 
escretorj  in  generale  ha  una  propria  e  particolare 
inflessione  ,  un  proprio  andamento  pria  d’  aprirsi  in. 
qualche  cavità  interna  od  esterna  del  corpo  5  che  ha 
una  struttura  intima  sua  propria  ,  e  direi  quasi  un 
tatto  proprio  ,  per  cui  ora  si  oppone  del  tutto  al- 
r  uscita  del  liquido  ,  che  gli  viene  trasmesso  ,  ora 
ne  modera,  ora  rilasciandosi ,  per  così  dire,  a  modo 
degli  sfinteri  ,  ne  facilita  l’effusione.  Vedasi  ciò  che 
accade  dopo  il  troncamento  del  condotto  Stenoniano. 
La  saliva  piove  incessantemente  giù  dalla  guancia, 
mentre  nell’altro  lato  l’orificio  naturale  del  condotto 
della  parotide  ora  ne  arresta  del  tutto  lo  scarico  in 
bocca  ,  ora  ve  la  fa  stillare  lentamente  ,  ora  ve  la 
lascia  versare  copiosamente.  La  stessa  cosa  si  osserva 
per  riguardo  ai  condotti  lattiferi  della  mammella  , 
gli  orifici  naturali  dei  quali  aperti  sulla  papilla  siaqo 
stati  corrodi  e  poscia  sfiancati.  E  di  perpetuo  flusso 
seminale  per  corrosione  e  sbancamento  dei  naturali 
orifici  dei  condotti  seminali  comuni ,  moltissimi  sono 

e 

gli  esempi  che  abbiamo  riferiti  da  Morgagni ,  Epist, 
XLIV,  16,  17,  da  Heers  Obs.  rariores;  Acta  medie. 
Berolin .  ,  tom.  IV  ,  Decad.  1  ,  Coniment.  Lips.  , 
tom.  XXIV  5  da  Sauvages  pag.  1 00  ,  c  da  parecchi 
ahri. 
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Che  se  per  mala  sorte,  tanto  nei  fanciulli,  quante 
negli  adulti,  dopo  l’operazione  retto  vescicole  venisse 
a  chiudersi  ed  obliterarsi  1*  estremità  recisa  del  con - 
'  dotto  seminale  comune  sinistro  ,  quali  ,  chiedo  io  , 

ne  sarebbero  le  conseguenze  ,  oltre  la  perdita  della 

* 

meta  dell’apparato  ejaculatorio?  Le  stesse  conseguenze 
verosimilmente  cui  vanno  sottoposte  le  ghiandole  s 
il  condotto  escretorio  delle  quali  sia  stato  allacciato, 
Viberg3  professore  di  Veterinaria  (i),  vidde  due  volte 
ne’  cavalli  chiudersi  ed  obliterarsi  del  tutto  il  con¬ 
dotto  della  parotide  per  ferita,  e  successiva  infiam¬ 
mazione;  ed  in  un  terzo  cavallo  sul  quale  egli  aveva 
instituita  espressamente  la  legatura  del  condotto  Sie- 
noniano  ,  osservò*  che  la  parolide  sulle  prime  si 
gonfiò,  poscia,  cessando  questa  ghiandola  di  secernere, 
si  depresse,  ed  infine  divenue  atrofica.  Avvi  dunque 
tutto  a  temere,  dietro  questi  fatti  ,  che  lo  stesso  sia 
per  accadere  riguardo  al  testicolo  sinistro  qualunque 
volta  per  motivo  della  sofferta  operazione  retto • 
vescìcole  il  condotto  seminale  comune  sinistro  ve¬ 
nisse  ad  essere  chiuso  ed  obliteralo  per  sempre. 

Ma  non  sono  queste  le  sole  maniere,  per  cui  l*a» 
zinne  del  condotto  seminale* comune  può  essere  vi¬ 
ziata  e  resa  inutile  in  seguito  del  troncamento  dello 
stesso  condotto.  La  cicatrice  che  risulta  dal  taglio 
della  prostata  sulla  sommità  del  grano  ordeaceo}  può, 
colle  sue  briglie*  far  deviare  V  orificio  fistoloso  del 
condotto  seminai  comune  in  modo,  che,  quantunque 
aperto  e  sfiancato,  non  si  trovi  piu  in  corrisponden¬ 


ti)  Effemeridi  fisico-med . ,  n.°  3.  Milano  ,  1804° 


za  coll’  estremila  dell’  uretra.  Eccovene  un  esem¬ 
pio  (i). 

Un  uomo  di  3o  anni,  padre  di  tre  figli,  nei  primi 
quattro  anni  di  suo  maritaggio,  prese  da  altra  donna 
una  gonorrea  virulenta  eh’  egli  trascurò  per  due 
anni.  Guaritone  finalmente  ,  dopo  quattro  mesi  di 
cura  regolare  ,  tornò  a  convivere  colla  moglie.  Non 
vedendo  però,  dopo  due  altri  anni,  crescere  la  prole, 
ne  investigò  le  cagioni,  ed  osservò  ch’egli  era  privo 
dell’  ejaculazione  ,  ancorché  rendesse  le  orine  spedi¬ 
tamente,  ed  a  pien  canale  ;  che  dopo  il  congresso 
gli  usciva  a  modo  di  bava  dall’ estremità  del  pene 
1’  umore  seminale ,  ed  in  proporzione  che  il  pene 
gli  si  deprimeva  ;  che  sul  finire  dell’atto  conjugale 
non  provava  più  come  prima  quella  sensazione,  quel 
fremito  che  suol  precedere  ed  accompagnare  1’  effu¬ 
sione  dello  sperma.  Quest’  uomo  venne  a  morte  per 
tutt’  altra  cagione.  Nel  cadavere  di  esso  fu  aperta 
1*  uretra  lungo  il  dorso  del  peue  fino  all’  orificio 
della  vescica,  e  fu  trovata  una  cicatrice  sulla  som¬ 
mità  del  grano  ordeaceo  ,  le  briglie  della  quale 
avevano  fatti  deviare  gli  orifici  naturali  dei  condotti 
seminiferi  comuni  dalla  giusta  loro  direzione  in  modo, 
che  in  luogo  d’essere  rivolti  verso  l’estremità  del 
pene,  riguardavano  il  collo  della  vescica. 

A  questo  proposito  Vi  prego  di  richiamare  alla 
memoria.  Amico  carissimo  ,  che  pressoché  tutù  gli 
scrittori  di  chirurgia  ,  ove  fanno  menzione  di  cica- 
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trici  ,  di  vizj  dei  vasi  ejaculatorì,  e  dell’ alterata 
azione  foro  ,  e  conseguentemente  d’  imperfezione  a 
generare  in  seguilo  del  taglio  per  la  pietra,  ne  in¬ 
colpano  tulli  il  metodo  di  Celso  male  eseguito,  per 
cui  l’incisione,  la  quale  doveva  essere  fatta  lateralmente 
per  una  linea  obliqua  dal  pube  alla  tuberosità  dell’i¬ 
schio,  come  si  fa  pel  taglio  laterale ,  era  stata  pra¬ 
ticata  in  linea  pressoché  paralella  alla  sutura  del  pe- 
rineo,  ossia  presso  poco  come  si  fa  al  giorno  d’oggà 
praticando  il  taglio  retto-vescicale .  E  la  prova  che 
talvolta  accadesse  per  ignoranza  di  coloro  i  quali 
eseguivano  il  piccolo  apparecchio  ce  la  somministra 
Tolet  (i)  ,  dicendo  di  avere  esso  medesimo  veduto 
piu  volte  fesso  verticalmente  il  retto  intestino  in 
quest’  operazione.  Ora,  sia  che  il  calcolo  fosse  stato 
spinto  ,  dalle  dita  introdotte  nell’  ano  ,  nel  collo 
dell’  uretra  ,  ovvero  che  fosse  rimasto  compresso  di 
contro  1*  orificio  della  vescica,  e  non  abbastanza  in¬ 
clinato  verso  il  ramo  sinistro  dell’  ischio  ,  tagliando 
pressoché  verticalmente  nel  perineo  ,  e  discendendo 
fin  entro  del  retto  intestino  ,  1’  offesa  del  condotto 
seminale  comune  sinistro  era  inevitabile  nel  primo 
caso  ,  e  nel  secondo  quella  del  canale  defferente  e 
della  vescichetta  seminale  sinistra.  Eistero ,  grande 
patrocinatore  del  pìccolo  apparecchio,  conviene  egli 
Stesso  sulla  facilità  di  questa  seconda  maniera  di 
offesa  nell’  ora  indicata  circostanza  ,  deviando  alcun 
poco  1*  operatore  dalle  regole  stabilite  pel  piccolo 
apparecchio.  Callìsen  ripete  in  proposito  le  stesse 


(  )  Traile  de  la  lithotomie . 
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iose  dicendo  ;  vesciculde  denique  semìna'es  ,  vas 
drfferens  ,  ac  ductus  excretorii  facile  laeduntur.  , 
voi.  II  ,  pag.  600. 

Aveva  bel  dire  Eistero  per  sostenere  la  sua  tesi  * 
senza  addurne  le  prove  :  .deniqne  ipsurn  corpus  ve- 
acicae  cura  quo  simul  vescicula  seminalis  smisterà  , 
et  ejus  ductus  vel  defferens  sive  adducens  vel  excre- 
torius  forte,  et  quandoque  ureter  sinister  vulnerari 
possunt  ,  quae  omnia  tamen  aeque  ac  vescica  ipsa 
glutinationem  hic  admittunt.  Ciò  non  e  stato  ancora 
provalo  da  alcun  fatto  meritevole  di  c;edenza. 

Non  trovate  Voi  dunque,  genitissimo  Amico  ,  in 
tutto  ciò  una  grande  somiglianza  era  il  taglio  retto ► 
vctcicale  ,  ed  il  piccolo  apparecchio  male  eseguilo  V 
E  se  da  questo  viene  offesa  ,  alterata  od  impedita 
V  azione  dell’apparato  ejaculatorio  sinistro,  su  di  che 
sono  dello  stesso  parere  gli  scrittori  ,  perchè  non  sì 
dovià  temere  che  sia  per  succedere  lo  stesso  guasto 
e  gli  stessi  disordini  ,  in  conseguenza  del  taglio 
retto»vescicale  il  meglio  eseguilo? 

Per  ciò  poi  che  spetta  la  piaga  ,  ancorché  questa 
non  s*  innoltri  di  molto  lungo  la  parete  superiore 
del  retto  intestino,  non  cessa  però  di  trovarsi  co¬ 
stantemente  piu  o  meno  a  contatto  colle  materie 
fecali,  e  piu  aspramente  ancora  se  l'infermo  è  preso 
da  diarrea,  ovvero  si  trova  nella  necessita  d’essere 
purgato  ripetutamente  per  mezzo  d’  interni  rimedj 
e  di  clisteri.  Per  curare  prestamente  questa  piaga, 
dicono  i  promotori  del  taglio  retto-vescicale ,  con¬ 
viene  strisciare  sopra  di  essa  ogni  giorno  il  nitrato 
d’argento.  Certamente.  E  per  conoscere  la  necessita 
d’  insistere  ogni  giorno  in  questa  aspra  medicatura 


«  darne  una  giusta  spiegazione  non  fa  dì  mestieri 
di  lambiccarsi  il  cervello,  perciocché  egli  è  evidente, 
che  per  evitare  grinconvenienti  che  necessariamente 
derivano  dall*  irritazione  delle  fecce  ,  segnatamente 
il  turgore  ,  le  carni  fungose  ,  la  sordida  suppura¬ 
zione  sierosa  *  e  simili ,  conviene  indurre  ed  intrat¬ 
tenere  assiduamente  una  crosta  su  tutta  la  superficie 
della  piaga. 

Riducendo  a  minimi  termini  quanto  vi  ho  fin 
qui  detto  ,  il  taglio  retto  svescicale  sarebbe  il  mi¬ 
gliore  di  tutti  i  metodi  operativi  sin  ora  conosciuti 
per  estrarre  una  pietra  di  straordinario  volume  ,  se, 
in  simili  circostanze ,  ogni  operazione  a  questo  fine 
diretta ,  non  fosse  controindicata  dallo  stato  muor- 
male  della  vescica  e  dalla  grave  incomodità  ,  dopo 
estratta  la  pietra  ,  del  passaggio  delle  fecce  entro 
della  già  viziala  vescica.  Ne’  casi  poi  ne’  quali  la 
pietra  è  di  mediocre  grossezza  da  poter  essere  estratta 
per  la  via  del  perineo  ,  benché  il  taglio  retto -vesci- 
scale ,  mediante  il  secondo  processo  di  Sanson ,  non 
venga  prolungato  oltre  1’  uretra  membranosa  e  la 
prostata,  ciò  non  pertanto  questo  modo  di  operare, 
non  può  in  modo  veruno  aversi  per  una  utile  so¬ 
stituzione  al  taglio  laterale  ,  perchè  non  si  può  ef¬ 
fettuare  il  taglio,  senza  il  troncamento  del  condotto 
seminale  comune  sinistro,  e  fors’  anco  di  ambedue  i 
condotti  per  poco  che  lo  sciringone  si  trovi  incli¬ 
nato  colla  sua  scanalatura  verso  il  fianco  destro  del 
malato,  ed  i  due  canaletti  seminali  procedano,  come 
spesso  si  trova,  paraielli  ,  ed  a  contatto  1’  un  del- 
F  altro  ,  pria  di  aprirsi  ai  lati  del  grano  ordeaceo. 
Inoltre,  perchè  la  piaga  si  rimane  esposta  all’  irri- 


{azione  delle  materie  fecali ,  è  quindi  dolorosa  e  di 
stentata  guarigione  ;  i  quali  inconveuienli  tutti  si 
evitano  costantemente  praticando  il  taglio  laterale* 
1  fautori  del  taglio  retto-vescicole  fanno  valere  il 
vantaggio  di  non  offendere  mai,  col  loro  modo  d  o- 
perare  ,  il  tronco  dell*  arteria  pudenda.  Ma  questo 
spauracchio  non  turba  piu  1’  animo  dei  nostri  gio¬ 
vani  operatori,  dacché  nessuno  di  essi  si  accinge  ad 
eseguire  il  taglio  laterale  se  pria  non  è  profonda¬ 
mente  versato  in  notomia  ed  esercitatissimo  nel  ma¬ 
neggio  dello  scalpello.  E  per  i  meno  destri  opera¬ 
tori,  ha  provveduto  la  chirurgia  somministrando  loro 
degli  stromenti  semplicissimi  ,  mediante  i  quali  , 
dietro  regole  del  pari  semplicissime,  possono  con 
tutta  sicurezza  fendere  lateralmente  la  prostata  senza 
tema  di  ledere  i  vasi  spermatici,  il  tronco  dcli’ar* 
teria  pudenda,  e  meno  ancora  il  retto  intestino  ;  le 
quali  cose  tutte*  sono  comprovate  dalla  giornaliera 
sperienza  dei  piu  illustri  chirurghi  di  tutte  le  na¬ 
zioni. 

Finirò  questa  Lettera  col  farvi  osservare  una  sin¬ 
golare  vicenda  cui  è  andata  sottoposta  1’  operazione 
della  litotomia  o  cistolomia,  se  per  caso  fosse  isfug- 
gita  alla  vostra  perspicacia.  Nell*  anno  1^4^  »  epoca 
iu  cui  gli  sforzi  riuniti  dei  più  celebri  chirurghi  di 
que’  tempi  dirigevano  quest*  operazione  verso  il  suo 
perfezionamento,  llsemann  (i)  sotto  la  presidenza  di 
Eistero ,  ossia  Eistero  stesso,  pubblicò  una  disserta- 


(i)  Di  isertatio  de  Lithotomìae  Ccl&iariue  pretesimi* 

tia  et  usti 


xione  colla  quale  pretese  di  provare,  che  il  metodo 
Celsiano  meritava  d’  essere  preferito  ad  ogn’  altro 
dei  più  encomiati  in  allora.  A  giorni  nostri  ,  nei 
momento  in  cui  quest’  operazione  ed  i  diversi  suoi 
processi  ,  toccano  al  più  alto  grado  di  perfezione  , 
si  tenta  di  persuadere  che  al  taglio  laterale  debbasi 
sostituire  il  taglio  retto  svescicale ,  il  quale  ultimo, 
sotto  certi  rapporti,  è  anco  più  imperfetto  del  me¬ 
todo  Celsiano • 

Non  pretendo  con  queste  mie  riflessioni  e  dub¬ 
biezze  di  censurare  ,  e  meno  ancora  d’interpretare 
malignamente  la  buona  intenzione ,  e  lo  zelo  di 
chiunque  si  adopera  in  chirurgia  per  migliorare  i 
processi  operativi  conosciuti  ,  ed  aggiungervene  di 
nuovi  applicabili  utilmente  alla  varietà  delle  circo¬ 
stanze  ;  ma  nel  fare  queste  ricerche,  e  sopra  tutto 
nel  proporre  cose  nuove  in  fatto  di  chirurgia  ope¬ 
rativa,  converrebbe  che  essi  avessero  *di  mira,  e  pori» 
derasser©  pria  ben  bene ,  che  :  nisi  utile  est  quod 
facimus . 

Sono  colla  più  profonda  stima  e  perfetta  amicizia 
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La  medicina  fisiologica  del  sig.  Broussais, 
cavaliere  dell'  ordine  reale  della  legion 
d’onore,  medico  in  capo  e  primo  prò - 
j esso  re  nello  spedai  militare  d’istruzione 
iti  Parigi  ec.  (i). 

(  Seguilo  dilla  pag.  del  voi .  precedente •  ) 

*■ 

201.  f  ;e  neurosi  sono  attive  o  passive  ,  mentre 

■ 

che  le  infiammazioni  e  le  sotto-infiammazioni  non 
possono  essere  che  attive. 

202.  Le  neurosi  attive  consistono  nell*  esaltazione 
della  sensibilità  de’  nervi  di  relazione  ,  ed  in  quella 
della  contrattilità  muscolare  e  vascolare  sotto  1*  in¬ 
fluenza  di  questi  nervi  :  esse  sono  possibili  ne’  mu¬ 
scoli  locomotori  ,  ne’  viscerali ,  ed  in  tutti  i  capil¬ 
lari  ,  in  cui  predominano  i  nervi  di  relazione,  sic¬ 
come  le  neuralgie. 

2o5.  Le  neurosi  passive  consistono  nella  diminu¬ 
zione  od  abolizione  della  sensibilità  e  della  contrat¬ 
tilità  muscuìare  :  esse  non  possono  essere  complete 
che  negli  apparecchi  locomotore  e  sensitivo. 

204.  Le  neurosi  attive  e  passive  hanno  il  più 
spesso  per  causa  una  flemmassia  situata  nell’apparec¬ 
chio  cerebrale  o  negli  altri  visceri  ;  le  passive  di¬ 
pendono  talvolta  da  un’  influenza  sedativa  agente  sui 
nervi  in  cui  esse  manifestansi. 


(1)  Art .  comunicato  dal  sig<  doti.  Gensana. 


ao5.  Nelle  neurosi  attive  fisse  deir  apparecchio  di 
relazione,  la  circolazione  capillare  è  eccitala,  evvi 
congestione,  l’infiammazione  e  la  soito-iufìammazione 
esistono  o  minacciano  di  formarsi  ne*  tessuti,  in  cui 
si  manifesta  la  neurosi  de!  pari  che  nel  punto  del- 
1*  apparecchio  cerebrale,  a  cui  corrispondono  i  nervi 
di  questi  stessi  tessuti  ;  mentre  che  le  corde  nervee 
intermediarie  limitatisi  a  trasmettere  i  simpatici  in* 
flussi  da  ito  punto  all*  altro. 

206.  Quando  nelle  neurosi  de*  visceri  toracici  ed 
addominali  esistonvi  dolori  o  convulsioni  ambulanti 
ne*  muscoli  locomotori,  sonvi  due  punti  d’irritazione, 
ì  quali  sono  infiammati,  o  tendono  alla  fiemmassia  , 
F  uno  in  questi  visceri,  e  1*  altro  nell’  apparecchio 
encefalico. 

(  A  proposito  delle  neurosi  conculca  fautore  d’in¬ 
dagare  in  che  la  parte  inferma  si  scosti  dallo  stato 
fisiologico  onde  potervi  portare  ,  s*  è  possibile,  i  ri- 
médj  ,  che  esaltano  la  sensibilità,  ed  accumulano  t 
fluidi  nelle  parti  a  cui  s’applicano,  ovvero  quelli 
d’  opposta  azione  »  o  quelli  infine  che  agiscono  spo¬ 
stando,  reveliendo  ec.  Le  convulsioni  e  le  paralisi 
non  dipendono  soltanto  da  affezione  del  cervello 
della  midodai  spnale,  o  de»  tronchi  e  rami  nervosi, 
ma  soventissimo  eziandio  dallo  stalo  patologico  del- 
V  espansione  polposa,  o  papillare  di  questi  stessi 
nervi  osservabili  alla  pelle,  nelle  membrane  mucose, 
negli  organi  de’  sensi,  in  ogni  parte  finalmente  ren¬ 
atola  pili  sensibile  dall’ infiammazione  che  richiamavi 
i  fluidi,  e  ne  rammollisce  il  tessuto.  Da  tutti  questi 
punti  partono  cause  di  convulsione,  di  neuralgia,  di 
paralisi.  Tal  è  la  sorgente  della  vera  od  unica  clas* 
sificazione  delle  neurosi»  )  s 


207.  Gli  ostacoli  alla  circolazione  non  disturbano 
le  funzioni  de*  visceri  principali  ,  se  non  quando 
sono  essi  riposti  nel  cuore  o  ne’  grossi  vasi. 

208.  Ne’  casi  d'ostacoli  alla  circolazione,  l’idropisia 
proviene  dalla  stagnazione  del  sangue  nell’  apparec¬ 
chio  venoso. 

209.  L’aumento  repentino  della  dispnea  nell’aneu¬ 
risma  del  cuore  per  1*  effetto  della  locomozione, 
pruova  1’  influenza  del  sistema  musculare  sulla  cir¬ 
colazione  venosa. 

210.  Le  congestioni  infiammatorie  e  le  secrezioni 
pruovano  l’influenza  del  sistema  capillare  sul  circolo 
del  saugue. 

2 11.  L’assorbimento  pruova  l’influenza  del  si¬ 
stema  capillare  sul  progresso  de’  fluidi  non  sanguigni. 

212.  Il  disagio  e  1*  angoscia  dagli  ostacoli  alla 
circolazione  determinar!  tosto  o  tardi  la  gastrite  :  i 
rimedj  stimolanti  ne  attivano  i  progressi. 

21 3.  Lo  scorbuto  è  uno  stato  particolare  de’ solidi 
e  de’  fluidi  prodotto  da  un’assimilazione  imperfetta z 
moltiplicate  ne  son  dunque  le  cause;  il  freddo  però,  il 
difetto  di  luce,  la  tristezza,  ed  i  cattivi  alimenti  ne 
sono  le  principali.  Lo  stravaso  de5  fluidi  si  è  uno  de9 
precipui  effetti  dello  stato  scorbutico,  perche  questo 
morbo  fragili  rende  tutti  i  tessuti  ;  ma  i  visceri  ,  e 
sovra  tutto  1*  apparecchio  encefalico ,  resistono  pigi 
dei  tessuti  oude  va  lo  scheletro  ricoperto. 

2i4»  Le  flemmassie  s’associano  di  leggieri  allo  scor¬ 
buto  ,  ma  non  ne  dipendono  punto;  esse  proven¬ 
gono  dalle  cause  ordinarie  in  ogni  persona  :  tale  si 
è  Y  infiammazione  delle  gengive. 
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2i 6*  Le  violente  esterne,  i  grandi  movimenti,  i 
tiroedj  eccitanti  e  le  flemmassie  producono  facilmente 
la  rottura  c  la  disorganizzazione  delle  parti  modifi¬ 
cate  dallo  scorbuto,  stante  che  la  chimica  viva  è 
negli  scorbutici  languente  e  diminuita  la  vita. 

(  Dall’  assimilazione  difettosa  risultane  il  rilas¬ 
samento  della  forza  di  coesione  ,  che  mantener  dee 
i  solidi  e  i  fluidi  hello  stalo  opportuno  all’esercizio 
delle  funzioni.  Le  prime  conseguenze  di  cotesto  ri¬ 
lassamento  sono  un  senso  di  debolezza  ne’  muscoli 
locomotori,  stravasamenti  ne’  tessuti  cellulari  esterni, 
ed  intermuscufari ,  Io  scoloramento  della  superficie 
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cutanea  ;  il  cervello,  ed  i  visceri  assimilatoci  toracici 
e  addominali  conservano  ancora  la  loro  integrità. 
Più  tardi  l’affezione  de’  muscoli  locomotori  si  estende 
alle  membrane  mucose,  al  cuore,  ed  agli  altri  fasci 
maschia  ri  associati  alle  funzioni  de*  visceri.  Possono 
finalmente  cotali  progressi  comunicarsi  a*  tessuti  sino 
alloca  siati  risparmiali,  ma  sopraggiungonvi  d’  ordi¬ 
nario  delle  flemmassie  prima  d*  arrivare  a  questo 
grado.  Queste  son  prodotte  dalle  stesse  cause  che  le 
producono  ne’  non  scorbutici  ,  ma  1*  andamento  loro 
è  nel  caso  nostro  più  pericoloso,  e  più  rapidamente 
dìsorgamzsatore  in  ragione  della  cattiva  composi¬ 
zione  delle  parli  che  ne  sono  affette  (  in  ragione 
del  cattivo  fondo  organico  ,  disse  il  Tommasini  ). 
Lo  scorbuto  caldo  degli  antichi ,  è  lo  scorbuto,  più 
una  flemmassia.  La  debolezza  dello  scorbutico  è  cosa 
differentissima  dalla  debolezza  ordinaria,  poiché  vanno 
tanti  lentamente  estenuandosi  a  morte,  eh’ è  il  grado 
più  alto  di  debolezza  ,  senza  palesar  giammai  segni 
di  scorbuto,  e  tanti  scorbutici,  quelli  in  cui  flogi* 
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«tica  complicazione  non  alterò  per  anco  i  visceri  , 
ristabi I incorisi  in  breve  pienamente  col  caldo  ,  colla 
luce  ,  la  siccità,  ed  i  buoni  alimenti,  ciò  che  prova 
pure  di  tanta  debolezza  esterna  non  participafe  o 
pochissimo  i  visceri,  e  sovrattutto  l’apparecchio  fon¬ 
damentale  nell’  esercizio  delle  funzioni  ,  1’  encefalo  e 
sue  dipendenze.  Dove  però  in  quest’ individui  la  Ho- 
gosi  sorprenda  qualche  viscere,  manifestavi  la  pre¬ 
senza  dello  scorbuto,  nelle  pneumoniti  quindi,  pleu¬ 
riti  e  peritoniti  degli  scorbutici  massima  è  la  faci¬ 
lità  degli  sbandimenti ,  e  della  disorganizzazione.  11 
cervello  solo  ne  va  forse  esente  ,  secondo  Lirid .  Lo 
scorbuto  è  perciò  essenzialmente,  conchiude  fautore, 
un'  affezione  della  chimica  viva.) 

2 ió.  L’  idrope  riconosce  per  cause  fisiologiche  gli 
ostacoli  al  corso  del  sangue  e  della  linfa,  l’influenza 
simpatica  d’ una  flernmassia  cronica,  la  cessata  azione 
de’  capillari  depuratori  ,  f  assimilazione  imperfetta  e 
la  debolezza. 

217.  L’irritazione  presenta  delle  intermittenze  na¬ 
turali  nello  stato  di  sanità. 

218.  L’irritazione  morbosa  può  essere  intermittente 
in  ogni  apparecchio,  e  sistema  organico. 

219.  L’irritazione  morbosa  può  essere  continua  in 
un  apparecchio  ad  un  grado  moderato,  e  esacerbar¬ 
vi  periodicamente  per  ricadere  poscia  nel  primiero 
suo  stato.  In  siffatti  casi,  quando  vi  è  moderata,  su¬ 
scita  essa  poche  simpatie,  moltissime  esacerbandovi  : 
sono  queste  le  febbri  remittenti  ,  sottenlranti  ec,  , 
degli  autori. 

220.  Le  irritazioni  intermittenti  e  remittenti  sono 
sempre  con  esaltazione  della  sensibilità  e  della  con- 
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traudita,  e  per  conseguente  con  congestione  sì  nella 
sede  precipua  del  male,  che  ne’ luoghi  ,  dov’ esso 
sveglia  delle  simpatie. 

221.  Le  irritazioni  intermittenti  c  remittenti  sono 
sempre  flemmassie,  emorragie,  neurosi  o  sotto-infiam¬ 
mazioni  che  si  dislocano,  e  terminano  spontaneamente 
per  critiche  metastasi  ;  cessando  esse  di  dislocarsi 
convertoosi  in  flemmassie,  emorragie,  neurosi  o  sotto- 
infiammazioni  continue  ,  sì  acute  che  croniche, 

222.  Le  febbri  intermittenti  e  rimittenti  sono  ga- 
stro*enteriti  periodiche:  ma  l’encefalo  e  gli  altri  vi¬ 
sceri  sono  simpaticamente  irritati  del  pari  che  nelle 
continue,  e  possono  parimenti  diventare  la  sede  prin¬ 
cipale  dell’  irritazione  ed  infiammarsi  con  forma  pe¬ 
riodica  o  continua. 

220.  Ciasehedun  accesso  regolare  di  febbre  inter¬ 
mittènte  è  il  segnale  d’ una  gastro-enterite,  la  cui 
irritazione  è  trasferita  sugli  esalanti  cutanei,  ciò  che 
produce  la  crisi  :  non  dislocandosi  completamente 
r irritazione,  la  febbre  è  remittente:  cessando  poi  di 
dislocarsi,  la  febbre  fassi  continua. 

224.  Le  febbri  larvate  degli  autori  sono  irrita¬ 
zioni  periodiche  di  diversi  sistemi,  od  apparecchi  sì 
interni  che  esterni  ,  ma  ne’  quali  il  cuore  soffre 
minore  influenza,  e  poco  o  nulla  esaltato  e  il  calor 
generale 

aa5.  Le  febbri  dette  perniciose  dalle  altre  non 
differiscono  che  per  la  violenza,  ed  il  pericolo  delle 
congestioni. 

226.  Le  idropi  consecutive  alle  febbri  intermit¬ 
tenti  dependono  sempre  da  una  delle  cinque  cause 
o  modificazioni  fisiologiche  indicate  nella  proposi¬ 
zione  218. 
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22^.  Le  cause  esterne  più  ordinarie  delle  febbri 
intermittenti  ,  sono  le  alternative  del  freddo  e  del 
caldo  atmosferico,  ma9  tutto  quanto  modifica  l’  eco¬ 
nomia  nel  modo  stesso  di  coleste  vicissitudini  ,  è 
capace  di  generarle  ,  e  molto  più  di  riprodurle. 

228.  La  causa  della  periodicità  di  certi  dolori  e 
certe  convulsioni  che  si  ripetono  durante  lungo  tempo, 
non  è  punto  cognita. 

(  Se  già  diffidi  cosa  è  lo  ammettere  le  idee 
dell’  autore  intorno  alla  natura  delle  febbri  in  ge¬ 
nerale  ,  molto  più  ardua  poi  ci  pare  riguardo  alle 
febbri  intermittenti.  Per  difetto  di  spazio  non  ci 
permettiamo  di  presentar  qui  che  poche  opposizioni 
dettateci  dalla  nostra  pratica. 

i.°  Le  febbri  intermittenti  ne’  paesi  di  pia¬ 
nura  dell’alto  Piemonte  cedono,  in  geuerale,  parte 
agli  emetici  reiterati,  pel  più  gran  numero  esigono 
Y  uso,  duranti  parecchi  giorni  ,  di  rimedj  purganti, 
adoprandosi  comunemente  il  decotto  catolico  solutivo 
attivalo  da  sali  medj,  e  dal  rabarbaro,  ed  in  questo 
modo  curate,  in  certi  anni,  quattro  o  cinque  su  cento 
individui  appena  ti  restano  più  a  trattare  ,  cedendo 
le  febbri  in  questi  poi  alla  chinachina.  Fra  gli  rimedj 
empirici  che  sono  in  voga  presso  molte  persone,  vi 
sono  dei  potenti  drastici,  che  noi  abbiamo  talvolta 
veduti  utilissimi.  Ora,  che  razza  di  gastro-enterite  è 
questa,  che  non  cede  se  non  a  rimedj  fatti,  di  con¬ 
cessione  stessa  dell’autore,  per  farla  nascere  ,  qualor 
non  vi  fosse  ?  Questi  rimedj  ,  si  risponderà,  si  am¬ 
ministrano  nell’  apiressia  quando  la  gastro-enterite 
non  c’è.  Sia;  ma  il  tubo  gastro-enterico  dovrebbevi 
conservare  almeno  qualche  predisposizione  ;  eppure 
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gV  indicati  rimedj  riescono  perfettamente  carativi  in 
vece  di  suscitarvi  ìa  flogosi.  Del  resto  ,  abbiamo  le 
cento  volte  veduti  i  contadini  ad  inghiottirsi  i  loro 
beveroni,  anche  durante  i!  parossismo,  senza  che  siasi 
osservalo  quasi  mai  aumentarsi  ìa  febbre,  come  saria 
stato  d’  uopo. 

2.0  Causa  delle  intermittenti  la  più  ordinaria 
è  il  miasma  paludoso.  Pochi  paesi  vi  esistono  cer¬ 
tamente  in  cui  più  esposti  vadano  gli  uomini  alle 
alternative  termometriche  atmosferiche  ,  siccome  (a 
città  di  Saluzzo  ;  eppure  le  febbri  intermittenti  na¬ 
tive  sonvi  rarissime  e  quasi  incognite  :  non  così  an¬ 
ticamente  quando  v’  esisteano  risaje  a  tre  sole  miglia 
di  distanza,  che  si  ottenne  poi  dalla  civica  Ammi¬ 
nistrazione  di  Saluzzo  di  far  allontanare  ,  ed  a  poco 
a  poco  abolire  pe’  giusti  motivi  di  pubblica  salute. 
Nelle  vicinanze  dei  sili  di  coleste  risaje  sono  ancora 
attualmente  ogni  anno  endemiche  le  intermittenti  , 
gravissime  talvolta  ;  notevole  perù  non  può  essere 
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la  differenza  della  pressione  e  della  temperatura 
atmosferica  di  que’  luoghi,  e  della  non  lontana  città. 
Quell’  ignoto  principio  dunque,  non  riconoscibile, 
come  i  contagi  ,  per  fisici  e  chimici  mezzi,  esistente 
perù  ed  esalante  dalle  paludi  ,  è  il  principale  gene- 
ratore  delle  febbri  periodiche  a  malgrado  delle  as¬ 
serzioni  del  prof.  Campana  ,  e  del  sig.  Broussais . 
Ora,  dopo  essersi  uno  esposto  all’azione  di  quel  mias¬ 
ma,  non  sono  le  funzioni  alimentari  sempre  le  prime 
a  mostrarsi  lese  ,  siccome  il  potremmo  provare  con. 
non  pochi  fatti.  Sul  sistema  nervoso  gli  è  dunque 
a  credere  che  termini  l’azione  miasmatica  febbrifera. 
Onesta  lesione  in  che  consista  fu  vano  finora  1’  in- 
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vcstigarlo.  Egli  è  certo,  che  nel  tempo  del  dominio 
di  tali  malattie  i  medici  non  vi  ci  scorgono  quasi 
mai  altre  malattie,  che  siano  di  genio  flogistico  de¬ 
cisamente,  salvo  quelle  che  prodotte  vengono  poi 
dalle  febbri  medesime.  L’  azione  miasmatica  sembra 
in  conseguenza  d’indole  deprimente,  debilitante  anzi 
che  no,  o  forse  non  è  punto  dinamica,  ma  specifica 
intieramente. 

5.°  Qual  è  mai  la  causa  d5  una  gastro-ente¬ 
rite  che  viene,  parte,  e.  ritorna  senz’  alcuna  causa 
che  generar  soglia  la  flogosi  f  II  miasma  febbrile 
non  continuando  ad  agire  che  per  poco  tempo  , 
talvolta  per  sola  una  rnezz’  ora  ,  potrà  egli  produrre 
ancora  la  flogosi  che  va  e  viene  duranti  mesi  ed 
anni  ?  In  tutte  le  flogosi  ravvisate  per  tali  non 
conosciamo  noi  nulla  d’  analogo.  In  verità  vi  sono 
troppe  supposizioni  a  farsi.  Amiamo  meglio,  giusta  i 
principi  di  Newton^  una  teoria  che  ammetta  minor 
copia  d’ipotesi.  Nella  maniera  generale  di  considerar¬ 
le  intermittenti  supponiamo  che  un  principio  mias¬ 
matico  ,  o  qualunque  altra  causa  d’ignota  natura, 
abbia  agito  sul  sistema  nervoso  ,  che  reagendo  pro¬ 
duce  la  febbre,  e  la  riproduce  in  forza  ancora  forse 
dell’  azione  di  quel  principio  ,  e  continua  poi  a  ri¬ 
produrla  per  una  spezie  di  abitudine  ,  che  in  milfé 
altre  circostanze  facilmente  sotto  altri  aspetti  si 
contrae.  Nella  teoria  dell’  autore  il  circolo  è  piu 
lungo  ,  vi  ha  un’  ipotesi  di  più  ?  e  1’  intermittenza 
è  meno  spiegabile.  Nè  basta  il  dire  essere  quella 
data  febbre  una  flogosi  intermittente.  Molte  flogosi 
alle  intermittenti  s’associano,  o  prodotte  ne  vengono, 
ninno  il  contrasta.  Ma  flogosi  essenziale  intermittente 
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non  venne  fiuora  dagli  aulorì  avverata  s  e  per  noi 
riesce  pure  inconcepibile ,-  siccome  dichiarolla  il 
lommasini  nell’ eccellente  suo  libro  Dell*  infiam¬ 
mazione  ,  e  della  febbre  continua  ,  Parte  prima  ? 
pag.  190  e  seg. 

4*°  La  maggior  parte  delle  neuralgie  cefaliche 
periodiche ,  vengono  da  noi  tolte  radicalmente  con 
buona  dose  di  laddano  dato  poc’  anzi  F  ingruenza 
del  parossismo.  Ma  V  oppio  ha  un  bel  sedare  la 
sensibilità  accresciuta  ,  non  però  cosi  puossi  dire 
della  contrattilità  ,  e  neppure  si  può  dire  assoluta¬ 
mente  calmante  della  sensibilità  se  non  viene  som- 
ministrato  a  dosi  relativamente  eccessive,  ad  onta 
degli  argomenti  opposti  di  bel  nuovo  addotti  dal 
signor  De* Filippi  (  V.  Nuovo  saggio  analitico  sul- 
F  infiammazione,  pag.  200.)  Il  cavalier  B aldino tti , 
poeta  estemporaneo  ,  stato  da  moltissimi  anni  sog¬ 
getto  in  Londra  ad  una  grave  neuralgia  ,  da  cui  si 
riebbe  mediante  il  laudano  ,  di  cui  dovette  far  uso 
durante  un  certo  tempo,  tanto  assuefatto  vi  si  era, 
eh  esso  entrava  fra  gii  elementi  del  viver  suo,  e  se 
voluto  avesse  cessarne  Fuso,  inerte  ei  diventava  nel 
fisico  del  pari  che  nel  morale.  Una  larga  dose  di 
laudano  poteva  soltanto  attivargli  le  facoltà  intel¬ 
lettuali  ,  rendergli  F  estro,  e  tornarlo  capace  di  tal¬ 
volta  stupendi  improvvisi  carmi.  Numerosi  ne  sareb¬ 
bero  gli  esempj  da  recarsi.  Ora,  che  sorta  di  flogosi 
è  quella,  che  si  lascia  vincere  dall’oppio?  Non  ne¬ 
ghiamo  che  talora,  in  principio  di  tali  affezioni,  non 
siamo  costretti  a  prescrivere  anche  replicatamente  il 
salasso  pegli  esistenti  sintomi  flogistici,  ne’  quali  casi 
sarebbe  1  oppio  certamente  dannoso  *  ma  osserviamo 


pure  che  alfine  questi  sintomi  spariscono  ,  resta  la 
neuralgia  periodica,  l’oppio  la  doma,  che  perciò 
1’  essenza  di  essa  non  è  riposta  nella  flogosi  ,  di  cui 
F  irritazione  del  signor  Broussais  non  è  che  una 
più  lieve  tinta.  Nè  solo  le  neuralgie  ,  ma  più  volte 
ci  avviene  eziandio  di  estinguere  col  metodo  mede¬ 
simo  le  febbri  intermittenti  senza  che  più  ne  rimanga 
al  malato  disagio  veruno  non  che  sintomi  di  sognata 
gastro-enterite. 

5.°  Osservammo  una  volta  una  non  più  gio® 
vane  donzella  affetta  da  una  febbre  periodica,  che 
incessante  da  diciott’  anni  F  assaliva  cotidianamente 
la  sera  ,  percorreva  in  poche  ore  i  suoi  tre  ordinar] 
sladj,  durante  l’ultimo  de’ quali  s’addormentava  essa 
benissimo,  svegliandosi  poi  vegeta,  tutta  alle  sue 
domestiche  faccende,  e  lieta  di  uua  lodevole  salute. 
Come  sarebb’  egli  mai  possibile  ,  che  una  gastro¬ 
enterite  durante  da  tanti  anni  non  avesse  mai  fatto 
progresso  alcuno  ?  ) 

229.  I  reumatismi  sono  flemmassie  fibrose,  o  sino- 
viali  ,  prodotte  dalle  vicissitudini  esterne  del  caldo 
e  del  freddo  :  egli  non  è  dunque  sorprendente  che 
siano  essi  sovente  intermittenti  e  periodici. 

280,  Le  flemmassie  articolari  periodiche  fannosi 
ambulanti  per  via  delle  simpatie  ,  e  terminano  con 
qualche  crisi  ,  ovvero  stabilendosi  in  qualche  parte 
sotto  forma  acuta  o  cronica  a  guisa  delle  flemmassie 
viscerali  abbandonate  a  loro  medesime. 

281.  La  gotta  non  differisce  dall’artrite  se  non 
per  circostanze  spettanti  all’età,  od  ali  idiosincrasia 
vie5  soggetti. 


56 

232.  Le  flemma-ssie  articolari  divenute  croniche 
degenerano  in  sotto-infiammazioni  :  i  nodi  quindi  a 
?e  concrezioni  ec. 

233.  La  forma  di  flemmassia  articolare  chiamata 
gotta ,  è  spesso,  non  sempre  ,  complicata  da  gastro- 
enterite  cronica,  che  ne  modifica  1*  andamento  e  ri¬ 
chiama  F  irritazione  sui  visceri. 

2.54.  11  fegato  non  è  affetto  nella  gotta  che  eoa* 
secutivamente  ad  una  gastro-enterite  cronica  conco¬ 
mitante. 

2  35.  L’irritazione  della  gastro  enterite  comunicasi 
alle  articolazioni  per  simpatìa  sotto  forma  d’  artrite  , 
e  di  gotta  :  soltanto  però  allor  quando  F  influenza 
delle  vicende  atmosferiche  ,  od  altra  causa  irritante 
esterna  vi  hanno  predisposte  le  articolazioni. 

286.  L’irritazione  delle  fìeinmassie  articolari  svolge 
simpaticamente  quella  delio  stomaco  5  e  questa  fassi 
talora  predominante. 

2-3^.  I  mokiplici  malori  onde  vanno  afflitti  i  vec¬ 
chi  gottosi  (  diatesi  ,  e  eacochimia  gottose  )  sono 
simpatie  dello  stomaco,  e  dell’encefalo  ec, ,  le  quali 
6Ì  accrebbero  e  trasformatosi  in  flemmassie,  in  neu-' 
rosi,  od  in  sotto-infiammazioni  :  ovvero  coleste  flem¬ 
massie  ec. ,  sono  primitive. 

238.  Nelle  flemmassie  articolari  croniche  e  reite¬ 
rate,  Firritazione  avvanzasi  sempre  dalla  circonferenza 
verso  il  centro  3  lo  stesso  ha  però  luogo  di  tutte 
quelle  della  periferia. 

25q.  La  trasformazione  della  gotta  in  altra  ma¬ 
lattia,  altro  non  è  se  non  il  dislocamento  del  punto 
principale  d’  irritazione  producente  effetti  relativi 
alla  struttura  ed  alla  vitalità  de’  diversi  tessuti  ch’essa 
occupa. 


s/jo.  Egli  è  assurdo  il  chiamar  gotta  un’affezione 
non  stala  preceduta  da  flemrnassia  articolare.  Egli  lo 
è  pure  di  dar  questo  nome  a  quella,  che  ne  fu  pre¬ 
ceduta  :  perchè  il  dire  essersi  portata  la  gotta  nei 
cervello  come  la  mania  sopravvenga  in  seguilo  ad  una 
flemrnassia  articolare,  si  è  lo  stesso  che  il  dire  es¬ 
sersi  la  mania  portata  nel  pollice  del  piede,  qualora 
la  gotta  succede  ad  un  accesso  di  delirio. 

241.  Nelle  retrocessioni  della  gotta  non  si  deve 
ricordare  la  sede  tenuta  a  principio  dall’  irritazione, 
salvo  che  per  determinare  il  punto  della  periferia 
dove  gli  è  più  proficuo  di  tentare  la  revulsione. 

242.  La  revulsione  non  è  possibile  in  ciò  che 
chiamasi  gotte  dislocate  se  non  quando  il  viscere 
affetto  non  ha  subita  per  anco  veruna  disorganiz¬ 
zazione. 

(  Pare  1’  autore  eliminare  dal  numero  de’  reu¬ 
matismi  le  irritazioni  musculari.  Egli  pare  poscia 
attribuire  la  gotta  e  l’artrite  alle  flemmassie  fibrose, 
od  alle  sinoviali,  Il  professor  Scalini  (  Ann.  Univ., 
torn.  5,  pag.  64  e  seg.  )  ha  plausibilmente  provato 
come  il  tessuto  fibroso  ne  sia  la  prima  sede.  Onde 
poterla  stabilire  nelle  membrane  sinoviali ,  oppur 
nei  linfatici ,  siccome  il  dottor  Guersent  ,  bisogne¬ 
rebbe  potere  cosi  dare  uua  migliore,  o  pari  spiega¬ 
zione  dei  fatti  che  accompagnano,  e  seguono  questa 
dolorosa  malattia  ,  del  che ,  dopo  le  considerazioni 
fatte  su  queste  varie  teorie3  molto  dubitiamo.  La  co¬ 
gnizione  delle  simpatie  e’  induce  a  credere  che  la 
gotta  possa  affettare  il  fegato,  come  qualunque  ah 
tro  viscere,  od  organo,  che  pezzi  contenga  fibrosi, 
senza  ì’  intermezzo  della  gastro-enterite.  Nè  solo  per 
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sapere  dove  s*  abbia  a  tentar  ìa  revulsione  ne9  casi 
di  gotta  retrocessa,  tengbiarao  importante  a  sapersene 
la  sede  primitiva  ,  ma  eziandio  per  migliore  e  più 
sicura  diagnosi  del  novello  morbo  per  mezzo  della 
cognizione  delle  simpatie  di  tessuto,  che  prima  delle 
altre  ordinariamente  si  esercitano.  ) 

243.  I  vegetabili^  acri  ,  che  a  picciole  dosi  sono 
emetici  ,  purganti  ,  drastici  ,  diuretici  ec.  ,  ammini¬ 
strati  ad  alte  dosi,  eccitano  T  infiammazione,  e  l’ul¬ 
cerazione  nella  mucosa  digestiva,  e  secondariamente 
dolori  ,  e  convulsioni  varie  secondo  1’  idiosincrasia. 

(  V’  ha  un  solenne  empirico  in  un  paese  di  que¬ 
sto  mondo  autorizzato  a  guarire  molti  mali  curabili 
ed  incurabili  ,  il  quale  per  primo  rimedio  sommi¬ 
nistra  un  suo  segreto  emeto  catartico  ,  che  riduce  in 
poche  ore  i  poveri  infermi  all*  agonia.  Di  questi 
però  la  maggior  parte  ne  scampa,  e  senza  che  gua¬ 
riscano  essi  dalle  loro  malattie  non  contraggono 
tuttavia  la  minacciata  gastro-enterite,  siccom’  avemmo 
noi  campo  di  osservare  già  molte  volte.  Ecci  forza 
conchiudere,  che  la  mucosa  digestiva  c  di  tal  natura 
a  poter  resistere  validamente  ed  anche  per  lungo 
tempo  alla  malefica  azione  di  certe  sostanze  senza 
punto  o  poco  restarne  morbosamente  affetta.  ) 

244*  I  vegetabili  astringenti  a  dosi  picciole ,  a 
dosi  alte  diventano  cause  di  gastro-enteriti. 

245.  I  vegetabili  narcotici  ,  le  sostanze  alcooliche 
ad  alta  dose  suscitano  la  gastro-enterite  prima  senza 
ulcerazione,  ed  ingorgano  di  sangue  l’encefalo  con 
convulsioni  e  delirj  varj  :  essi  ingorgano  pure  iì 
polmone. 
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24 6.  I  vegetabili  acri  ,  chiamati  antiscorbutici  ,  a 
forti  dosi  producono  la  gastro-enterite. 

2^rj,  Le  sostanze  minerali  corrosive  od  escarotiche 
producono  a  piccola  dose  la  gastro-enterite  senza 
escara,  e  consecutivamente  1*  ulcerazione  :  ad  alta 
dose  svolgono  esse  questa  flemmassia  intorno  all’escara 
da  lor  prodotta.  In  ogni  caso  ne  risultano  fenomeni 
di  delirio  e  di  convulsione,  che  presentano  molte 
varietà. 

248.  Qualora  I*  arsenico  non  diventi  prontamente 
mortale,  provoca  egli  T  infiammazione  delle  vie  ga¬ 
striche  a  gradi  varianti  secondo  la  dose  ,  e  secondo 

V  idiosincrasia  5  1’  ingorgo  quindi  ,  la  flemmassia  ce-  ' 
rebrale  e  polmonare  ,  e  fenomeni  talvolta  analoghi 
a  quelli  delle  pretese  febbri  putride  e  dei  tifi. 

249.  Le  sostanze  saturnine  producono  a  picciole 
dosi  raslringimento  della  membrana  mucosa  gastro¬ 
intestinale,  convulsioni  dolorose  nelle  lamine  musco¬ 
lose  del  canale  digestivo,  donde  resultano  la  colica, 
i  vomiti  e  simpaticamente  le  convulsioni  delle  mem¬ 
bra  5  ma  ad  alta  dose  ,  od  in  ragione  della  disposi¬ 
zione  individuale,  provocano  esse  una  gastro-enterite 
più  o  meno  associata  allo  stato  convulsivo.  Quindi 
le  grandi  varietà  negli  effetti  de5  vomitivi,  de’  dra¬ 
stici,  dell’oppio,  e  de’ sudoriferi  ,  che  si  contrap¬ 
pongono  alle  coliche  saturnine. 

200.  Gli  astringenti  minerali,  il  solfato  d’ alumina, 
quel  di  zinco  ,  quello  di  ferro  ,  agiscono  a  un  di¬ 
presso  come  le  preparazioni  di  piombo. 

25i.  Il  sublimato  corrosivo  infiamma  le  vie  ga¬ 
striche  a  dose  un  po’  troppo  forte  :  a  dose  eccessiva 
ulcera  flogosando  ,  e  determina  dolori  ,  e  conyul- 
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sioni  varie  nelle  vie  gastriche *  e  ne  muscoli  di  re* 
lezione. 

252.  Le  preparazioni  mercuriali  ,  e  cupree  souo 
eccitanti  tutte  ,  e  V  eccesso  loro  produce  sempre  la 
gastro-enterite. 

253.  Le  cantaridi  producono  la  gastro-enterite  men¬ 
tre  inducono  la  flemtnassia  delle  vie  urinarie. 

254-  Le  carni  putrefatte  non  assimilabili  dallo 
stomaco  producono  la  gastro  enterite  con  irritazione 
e  ingorgo  del  cervello ,  e  svolgono  i  sintomi  del 
tifo  per  T  intensità  de3  fenomeni  nervosi  ;  ma  Talee- 
razione  non  sopravviene  ,  che  consecutivamente  *  e 
dopo  una  certa  durata  dell’  infiammazione. 

s55<  I  pesci  corrotti  ,  i  fungi  velenosi  ,  svolgono 
delle  gastro-enteriti  con  molta  angoscia*  meteorismo* 
coliche  ec.  *  imitando  i  fenomeni  del  tifo  *  e  spesso 
infiammaziorii  cutanee  :  1  delirii  e  le  convulsioni 
(  fra  cui  hassi  a  contar  sempre  il  tremolio  o  subsulto 
de5  tendini  )  sono  in  questo  caso  sì  notabili  almeno 
che  nell’  avvelenamento  per  le  carni  putrefatte. 

(  Certi  pesci  non  corrotti  producono  analoghi  e 
piu  terribili  effetti  per  un  veleno  che  contengono  * 
e  che  ultimamente  ittico  fu  chiamato  ) 

256.  1  veleni  tìogosanti*  ed  escarotici,  vegetabili, 
animali  o  minerali,  applicati  alla  pelle  a  forte  dose 
svolgono  tutti  nella  mucosa  digestiva,  nel  cervello* 
e  taluno  ne’  polmoni  ,  un’  infiammazione  analoga  a 
quella  che  fu  da  essi  suscitata  all’  esterno  ,  per  la 
trasmissione  dell’  irritazione  all’  interno. 

25y.  I  veleni  d'ogoi  spezie  ingettatì  ne’  vasi  san¬ 
guigni  sviluppano  la  gastro  enterite  ,  qualora  non 
siano  sì  possenti  da  cagionare  una  pronta  morte. 


6i 

258.  Le  carni  putrefatte  inserite  nelle  carni  vive, 
o  la  sanie  loro  ingettata  ne’  vasi  sanguigni  ,  agi¬ 
scono  sulle  vie  gastriche  come  se  fossero  inghiottite, 
quando  una  pronta  morte  non  perviene  la  gastro- 
enterite. 

259.  Le  punture  e  le  morsicature  degli  animali 
venefici  lasciami  un  veleno  nella  piaga,  determinano 
una  flemmassia  locale  passante  prontamente  alla 
cangrena  stante  la  vivacità  dell’  irritazione  ;  i  più. 
pericolosi  poscia  tra  questi  veleni  cagionano  i’  an¬ 
goscia  e  la  morte  per  1’  influenza  esercitata  sull  ap¬ 
parecchio  nervoso.  Ma  persistendo  la  vita,  1  infiam- 
inazione  ripetesi  rie’  visceri  principali  ,  sovrattutto 
nelle  vie  gastriche,  e  con  tendenza  sempre  alla  mor¬ 
tificazione.  La  cangrena  è  qui  dunque,  come  in  ogni 
altro  caso  ,  il  resultalo  d’  una  troppo  rapida  esalta¬ 
zione  de’  fenomeni  vitali.  I  più  leggieri,  finalmente, 
di  questi  veleni,  limitami  a  produrre  una  flemmassia 
locale. 

260.  Le  morsicature  degli  animali  rabbiosi  deter¬ 
minano  sempre  una  gastro-enterite ,  e  spesso  l’ in- 
fiammagione  ripelesi  nella  faringe,  nel  cervello,  nei 
polmoni  e  negli  organi  genitali.  I  delirj  e  le  con¬ 
vulsioni  sono  sempre  gli  effetti  simpatici  di  queste 
flemmassie,  e  variano  secondo  il  grado  di  suscettività 
o  1’  idiosincrasia. 

261.  I  vermi  delle  vie  gastriche  sono  il  più  spesso, 
non  però  sempre,  il  prodotto  dell’alterazione  del 
muco  e  del  calore  ,  figlio  tdi  più  o  meno  intensa 
gastro-enterite  :  gli  effetti  quindi  così  varj  degli 
antelmintici  irritanti. 


(  Il  modo  di  vedere  dell*  autore  intorno  alla 
genesi  dei  verni  concorre  a  fortificare  le  idee  sullo 
stesso  argomento  del  celebre  dottore  Gautieri  e 
d*  altri.  (  V.  Slancio  sulla  genealogia  della  terra  ec» 
Jena  in  Sassonia,  ido5.  )  ) 


De  la  folie  *  ec .  —  Della  pazzìa  :  Con¬ 
siderazioni  sopra  questa  malattia  ,  sua 
sede  e  sìntomi ,  natura  e  modo  d’  azione 
delle  cause ,  andamenti  ed  esiti ,  diffe¬ 
renze  che  la  distinguono  dal  delirio  acu¬ 
to  ,  mezzi  di  cura  convenienti .  e  ricer¬ 
che  cadaveriche.  Opera  del  sig.  Georget, 
dottore  in  medicina  della  scuola  di  Pa¬ 
rigi  y  antico  medico  interno  di  prima 
classe  della  divisione  delle  pazze  alla 
Salpétrìére .  —  Parigi,  1820,  in  8.° 

(  Seguito  della  pag .  del  voi *  XXIL  ) 

CAPITOLO  Ve 

Cura  della  pazzia. 

Divide  il  signor  Georget  in  due  ordini  i  mezzi 
curativi  della  pazzia,  chiama  gli  uni  indiretti  o  ra¬ 
zionali*  e  questi  tendono  a  modificare  le  facoltà  in» 
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tellettuali  per  mezzo  dell’ organizzazione;  diretti  em~ 
pirici  appella  gli  altri  che  tendono,  per  l’opposto,  a 
ristabilire  1’  organizzazione  per  mezzo  dell’  esercizio 
di  quelle  facoltà  medesime.  I  primi  sono  indicati 
dallo  stato  patologico  del  cervello  q  degli  organi 
sopra  i  quali  esercita  dell’  influenza  ;  i  secondi  sono 
affatto  relativi  allo  stato  delle  facoltà  intellettuali. 
L’impiego  di  queste  due  sorta  di  mezzi  curativi  non 
è  egualmente  vantaggioso  :  i  mezzi  diretti  empirici 
o  morali ,  sempre  necessarj  ,  producono  degli  effetti 
quasi  costanti  e  d’  una  utilità  ben  piu  sicura  che 
non  gli  altri  ;  anche  soli  possono  guarire  delle  paz¬ 
zie  ;  gli  altri  non  agiscono  per  lo  piu  che  seconda¬ 
riamente;  si  limitano  talvolta  a  distruggere  de’ sin¬ 
tomi  simpatici ,  a  ridonare  la  salute  a  tutta  V  eco¬ 
nomia,  meno  alle  funzioni  intellettuali. 

§  I.  Cura  cerebrale  diretta  o  morale  e  intellettuale » 

Per  questa  fìssa  ì’  autore  le  seguenti  indicazioni  : 
i.°  diminuire,  distruggere  delle  cause  che  dopo  aver 
provocato  lo  sviluppo  del  delirio,  lo  intrattengano, 
tendano  a  perpetuarlo,  o  potrebbero  rinnovarlo  nel 
ritorno  alla  ragione;  2.0  separare  il  malato  dagli  oggetti 
o  persone,  che,  se  non  hanno  cagionato  la  malattia, 
divengono  motivi  di  delirio,  di  furore,  sia  per  l’errare 
dei  sensi  dell’alienato  o  per  un  falso  giudizio  da  esso 
portato  sopra  i  loro  attributi,  qualità*  azioni  ecc.;  3.° 
metterlo  in  una  posizione  tale  che  non  possa  commet¬ 
tere  alti  pregiudizievoli  a  se  e  agli  altri;  4-°  rettificare 
le  false  sensazioni,  6U  errori  dei  sensi,  d’onde  nascono 
le  allucinazioni,  ed  una  folla  d’idee  e  d’azioni  bizarre: 


5.°  fissare  Fattenzione  del  maniaco  sopra  un  picckd 
numero  di  oggetti,  forzarlo  a  pensare  e  riflettere  a 
ciò  che  dice  ed  opera,  impedirlo  di  vagare  su  tutto 
senza  arrestarsi  a  nulla;  6.°  distogliere  V  attenzione 
dei  manomaniaei  troppo  fissa  su  certi  oggetti;  di¬ 
struggere,  far  obbliare  le  idee  false  che  li  perseguitano, 
li  attristano  e  spaventano,  e  fare  una  diversione  alle 
loro  inclinazioni  troppo  esaltate  cercando  di  eccitarne 
delle  opposte;  rj,°  stimolare  la  facoltà  pensante  degli 
alienali  stupidi  presso  i  quali  è  nulla  ,  o  dar  loro 
forza  a  distinguere  le  idee  ,  ed  esprimerne  alcune; 
8.°  infundere  coraggio  ai  lipemaniaci,  e  distoglierli 
dalfabbaltimeoto  morale  che  li  riempie;  ry.Q  ricondurre 
in  fine  tutti  gli  alienati  alle  loro  inclinazioni  ed  af* 
fezioni  ordinarie. 

Per  soddisfare  a  queste  diverse  indicazioni  si  può» 
agire  sull  intendimento  degli  alienati  in  due  maniere: 
passivamente  per  mezzo  dell’isolamento,  e  della  ma¬ 
niera  di  condurli ,  e  attivamente  per  mezzo  di  ciò 
che  l’autore  chiama  educazione  medica. 

Separare  l’alienato  dagli  oggetti  che  lo  circondano, 
ritirarlo  dalle  mani  de’  parenti  ed  amici  è  la  prima 
e  quasi  indispensabile  condizione  per  guarirlo;  e  ciò 
può  ottenersi  in  tre  maniere;  o  col  farlo  viaggiare, 
o  metterlo  in  qualcuna  delle  case  particolari  a  ciò 
specialmente  destinate  e  per  un  solo  individuo,  o 
veramente  collocarlo  in  uno  stabilimento,  pubblico  o 
privato,  destinato  a  ricevere  piu  individui.  Questo 
ultimo  mezzo  è  quello  che  il  nostro  autore  con  buone 
ragioni  vorrebbe  preferito;  e,  dopo  di  avere  descritto 
e  lodato  lo  stabilimento  della  Salpetrière  ,  propone 
alcuni  dati,  dietro  i  quali  si  potrebbe  costruirne  al- 
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tro  ancor  più  perfetto.  Tali  sono:  i.°  essere  sempre 
a  pian  terreno  le  abitazioni  degli  alienati  ;  2.®  non 
fare  grandi  dormitorj;  5.°  separare  intieramente  gli 
incurabili  dagli  ammaJatidn  cura;  4*°  avere  un  locale 
lontano  pei  furiosi;  5.°  separare  i  fabbricati  per  mezzo 
di  grandi  spazj,  siano  cortili  o  giardini  ;  6  0  fare  in 
maniera  che  le  stanze  non  siano  addossate  che  da 
due  lati,  e  che  una  larga  fenestra  possa  essere  pra¬ 
ticata  nella  parete  opposta  alla  porta  ;  rj.°  avere  un 
refettorio  generale  per  tutti  gli  alienati  tranquilli. 
Un  tale  stabilimento  deve  avere  un  regolamento,  qna 
gerarchia  di  poteri  in  rapporto  colle  persone  che 

rinchiude.  Il  medico  deve  esserne  il  direttore  assoluto: 

* 

nulla  vi  si  faccia  senza  suo  ordine  :  tutti  i  riclami 
de*  pareuti  o  degli  ammalati  a  lui  si  dirigano.  Un 
capo  ispettore,  assai  dolce  e  buono,  fermo  però  all’oc¬ 
casione,  generalmente  amato,  abbia  la  direzione  degli 
impiegati  inferiori:  sia  incaricato  di  vedere  se  tutto 
cammina  nell’ordine,  se  ognuno  è  al  suo  posto,  se 
gli  ammalati  sono  trattati  con  umanità,  se  ricevouo 
i  loro  alimenti  e  medicine  ,  e  di  riferire  al  medico 
ogni  inconveniente  su  questo  rapporto.  Molti  sotto 
intendeuti,  ciascuno  alla  testa  di  una  sezione,  e  un 
gran  numero  d’inservienti,  o  maschi  o  femmine,  siano 
destinati  a  prestare  le  loro  cure  agli  alienati  :  essi 
possono  essere  presi  fra  i  convalescenti  che  volessero 
in  questo  modo  procurarsi  un  guadagno,  nè  sapessero 
come  vivere  sortendo.  Un  sotto-ispettore  sia  special- 
mente  incaricato  di  sgridare  i  querelanti,  separare, 
punire  i  colpevoli;  la  natura  delle  quali  funzioni  , 

1  abitudine  di  eseguirle  gli  acquista  una  certa  durezza 
di  espressione  nella  fisonomia,  e  nella  parola  che  fa 
Annali.  Poi.  XXUL  5 
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tremare  gli  ammalati  al  solo  vederlo  passare,  e  fa¬ 
cilmente  giunge  a  rimettere  l’ordine.  —  Si  cercherà 
di  guadagnare  la  confidenza  de’  maiali  trattandoli 
con  dolcezza  e  persuadendoli  che  non  gli  si  vuol 
punto  male.  Bisogna  bene  guardarsi  dall’ ingannarli, 
e  dal  non  mantenere  le  promesse,  sia  di  pena  che  di 
ricompensa  ,  e  d alv  non  dare  risposte  positive  alle 
loro  domande.  Per  contenere  i  furiosi  è  opportuno 
il  gilet  de  force  usato  alla  Salpetrière  :  desso  è  una 
specie  di  camicciuola  o  farsetto  di  tela  assai  forta  che 
si  allaccia  al  di  dietro  ,  e  le  di  cui  maniche  assai 
lunghe  terminano  in  un  cordone  fortissimo  che  serve 
a  tenere  le  braccia  incrocicchiate  al  corpo,  e  così  fis1? 
sare,  se  si  crede,  il  malato  in  qualche  luogo,  ma  il 
più  spesso  lo  si  lascia  libero  passeggiare.  Per  repri¬ 
mere  un’  alieuato  furioso  che  minacci  usare  la  forza 
piuttosto  che  arrendersi,  bisogna  imporgli  immanti- 
ncnti  mediante  il  concorso  di  molti  inservienti ,  e 
andargli  incontro  senza  esitare,  e  senza  mostrare  punto 
di  temerlo  o  di  dubitare  che  possa  voler  resistere. 
Alla  Salpetrière,  in  simili  casi,  si  involge  all’improv¬ 
viso  la  lesta  dell’  ammalato  con  un  grembiale  ,  dal 
che  stordito  ,  nè  vedendovi  più  per  difendersi  ,  per 
battere,  s’arrende  con  facilità.  Per  mezzo  di  puni¬ 
zione  basta  il  cangiamento  d’abitazione,  qualche  ternp© 
di*  soggiorno  in  cortile  chiuso,  l’applicazione  del  gilet 
de  force ,  la  doccia,  la  reclusione  di  alcune  ore  o  di 
un  giorno  in  una  camera,  guardandosi  bene  dalle 
percosse  od  altro  cattivo  trattamento. 

Venendo  all’  educazione  medica  (la  quale  non  può 
essere  messa  in  pratica  se  non  quando  mercè  del- 
nsolamento  e  dei  mezzi  razionali  -si  sarà  diminuita 
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Pirritazione  generale  e  cerebrale,  le  id.ee  avranno 
perduto  della  loro  tenacità,  il  cervello  sarà  divenuto  cu* 
pace  di  ricevere  impressioni  novelle )  Fautore  stabilisce 
tre  principi  secondo  i  quali  dirigerla,  i ,n  Non  esercitare 
giammai  lo  spirilo  degli  alienati  nel  senso  del  loro 
delirio.  2.0  Non  attaccare  di  fronte  e  apertamente, 
le  idee ,  le  affezioni  ed  inclinazioni  esaltate  de*  pazzi , 
5.°  Far  nascere ,  col  mezzo  d’  impressioni  diverse  s 
delle  idee  nuove ,  delle  affezioni  e  commozioni  mo~ 
raliy  e  così  risvegliare  delle  facoltà  inattive ,  le  quali 
poi  avranno  per  oggetto  i.°  di  occupare  lo  spirito 
del  malato  da  un’altra  parte,  e  fargli  dimenticare  le 
idee  irragionevoli #  2.0  di  contrappcsare  e  infine  di¬ 
struggere  per  la  loro  opposizione  le  idee  dominanti 
3.°  di  dare  dei  molivi  per  combattere  le  Idee  vi  - 
ziose.  4.0  di  eccitare  fazione  cerebrale  degli  alienati 
stupidi,  dei:  lipomaniaci ,  e  rompere  la  catena  delle 
loro  false  idee.  Ora  i  mezzi  che  ponno  condurre  a, 
questi  risuìtamenti  sono  presso  a  poco  i  seguenti,  seni* 
prechè  siauo  a  tempo  ed  opportunamente  impiegati, 
cioè  a  dire,  le  conversazioni  e  consigli  del  medico, 
runione  degli  alienati  convalescenti,  il  lavoro  ma¬ 
nuale  o  agreste,  gli  oggetti  ricreanti,  la  vista  dei 
parenti  od  amici  nella  diminuzione  della  malattia, 
indi  la  cessazione  dell’isolamento,  i  viaggi. 

5  II.  Cura  cerebrale  indiretta  o  razionale. 

Premesse  ottime  riflessioni  sulla  cattiva  condotta 
tenuta  in  quest’  oggetto  dalla  maggior  parte  degli 
autori,  i  quali  invece  di  tracciare  delle  regole  ben  mo¬ 
tivate  sullo  stato  organico,  non  hanno  fatto  che  darci 
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una  specie  di  materia  medica  ,  passando  in  rivista 
tutte  le  classi,  tutti  i  generi  de*  rimedj  per  cercarvi 
de’ mezzi  curativi;  e  confessata,  d’altra  parte,  la  dif¬ 
ficoltà  somma  di  stabilire  delle  giuste  indicazioni 
curative  e  di  adempierle  ,  passa  1*  autore  ad  esporre 
delle  regole  per  un  trattamento  ragionevole,  secondo 
che  la  malattia  è  semplice  e  segue  regolarmente  il 
suo  corso,  o  veramente  è  turbato,  e  da  sintomi  spe¬ 
ciali  accompagnata.  E  parlando  prima  delle  cure 
igienetiche  stabilisce,  che  la  dieta  sia  a  volontà  degli 
alienati;  quando  però  rifiutano  gli  alimenti  per  mo¬ 
tivi  morali  erronei  ,  siccome  il  timore  d’  essere  av¬ 
velenati  ,  di  non  poter  inghiottire  ,  o  pel  desiderio 
di  morire,  deviassi  opporvisi  colle  persuasioni ,  colle 
minacce  e  colla  punizione:  così  dicasi  deiresercizio 
del  corpo.  Quanto  al  dormire  si  possono  concedere 
dei  letti  ordinarj  ai  convalescenti  e  agli  alienati 
quieti  ;  ma  pei  furiosi  e  mal  proprj  della  paglia  con¬ 
tenuta  in  una  cassetta  di  legno  e  spesso  rinnovala 
vi  terrà  luogo  :  que’  che  non  vogliono  nella  notte 
stare  a  letto  ,  vi  si  terranno  a  forza  :  somma  cura 
si  dovrà  avere  per  la  nettezza  alfintorno  del  malato. 

Tolto  per  tanto  1’  alienato  dalla  società,  posto  in 
luogo  appropriato,  e  messo  nelfimpossibililà  di  nuo¬ 
cere  a  sè  e  agli  altri  9  se  presenta  i  segni  del  pe¬ 
riodo  d *  eccitazione ,  in  cui  tutto  annuncia  1*  irrita¬ 
zione  ,  la  tensione  ,  lo  spasmo  del  cervello  e  degli 
organi  simpaticamente  alterali,  tutti  i  mezzi  che  de¬ 
vono  impiegarsi  saranno  del  genere  degli  etninollienii 
e  refrigeranti.  Si  porrà  lontauo  dalla  luce  troppo 
viva,  gli  si  raderà  la  testa.  Larghe  bevande  acidule 
^frescanti ,  fruiti  acquosi  e  aciduli  saranno  animi* 

*  '  \  .  t  \  • 
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bistrati.  I  bagni  tiepidi  sono  dall’autore  assai  racco¬ 
mandati,  e  alla  Salpètriere  formano  un  oggetto  prin¬ 
cipale  della  cura.  Si  avrà  sollecitudine  di  rimediare 
alla  costipazione  di  ventre  mercè  de’  clisteri  e  dei 
blandi  lassativi.  E  qui  l’autore  si  scaglia  fortemente 
(  quando  la  pazzia  ha  un  andamento  regolare,  nè  pre¬ 
senta  indicazioni  speciali  )  contro  l’uso  che  suol  farsi 
de’  mezzi  eh’  egli  chiama  perturbatori  ,  siccome  le 
cavate  di  sangue,  le  sostanze  irritanti  e  narcotiche  , 
gli  emetici  ,  i  drastici  ,  gli  emenagoghi  ,  1’  uso  dei 
vescicatorj  ,  seloni,  cauteri,  senapismi,  della  doccia 
la  quale  come  assolutamente  perniciosa  egli  riprova. 
Venendo  poi  a  trattare  de’  casi  ne’  quali  la  malattia 
devia  dal  suo  andamento  semplice  e  ^regolare  ,  per 
cui  richiedansi  delle  cure  particolari,  il  sig.  Georget. 
gli  riduce  ai  modi  d’afffezioni  designate  sotto  le  se¬ 
guenti  denominazioni: 

i.°  Pletora  generale.  Questo  stato  si  presenta 
dopo  qualche  tempo  di  riposo  ,  quando  le  funzioni 
digestive  hanno  ripreso  la  loro  attivila,  o  che  non 
ritornano  le  soppresse  emorragie  abituali:  gl’indivi¬ 
dui  giovani,  vigorosi  e  sanguigni,  non  che  le  donne 
verso  r  età  critica  vi  sono  particolarmente  disposti. 
La  pletora  si  riconosce  dalla  pienezza  e  frequenza 
del  polso,  e  da  un  senso  di  fiacchezza  e  di  peso  in  tutte 
le  parti  :  1’  ammalato  divien  pigro  ai  movimenti  e 
cerca  il  riposo  :  talvolta  si  manifestano  dei  sintomi  di 
paralisi,  e  della  difficoltà  di  parlare.  In  questi  casi 
è  troppo  evidente  che  conviene  diminuire  la  massa 
del  sangue  con  le  di  lui  sottrazioni  generali  o  locali* 
usare  de’  btaudi  lassativi  ,  e  tenere  una  dieta  vege¬ 
tabile  acquosa  o  poco  nutritiva. 
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2.°  Debolezza  o  atonìa.  Sì  riconosce  da  un  in¬ 
debolimento  geuerale,  magrezza,  pallore,  polso  fiacco 
o  piccolo  o  frequente.  Sebbene  anche  in  questo  stato 
vi  possa  essere  un  delirio  piu  o  meno  violento,  piu 
spesso  però  v*  ha  o  una  stupidità  compieta  ,  o  una 
loquacità  che  si  avvicina  alla  demenza.  Alzare  le 
forze,  ridonare  intono  agli  organi,  nutrire  1’  eco¬ 
nomia  attivando  le  funzioni  digerenti  ,  allontanare 
le  cause,  saranno  le  vedute  cui  dovrà  soddisfare  il 
medico  :  a  quelli  che  pertinacemente  non  vogliou 
prendere  alimento  si  dovrà  forzatamente  introdurlo 
nello  stomaco^  obbligandoli  ad  aprire  la  bocca  col 
premere  loro  dolorosamente  le  parotidi  ,  ed  anche 
col  portare  nell’  esofago  una  siringa  di  gomma  ela¬ 
stica  per  injettarvi  del  brodo,  del  latte,  del  vino: 
coll’applicazione  del  gilel  de  force ,  coll’obbligarli  al 
passeggio,  e  impedire  che  restino  soli,  si  andrà  in¬ 
contro  al  vizio  della  masturbazione  la  quale  spessis¬ 
simo  è  la  causa  che  li  getta  in  questo  stato  di  atonia 
e  d’indebolimento. 

5,°  Congestione  cerebrale,  attiva,  E  caratterizzata 
dall’  injezione  de’  capillari  della  faccia  ,  degli  occhi, 
ed  anche  della  cute  del  cranio  ;  dal  gonfiore  delle 
vene  del  collo  :  le  giugulari  sono  talvolta  piu  grosse 
delle/ dita;  le  carotidi  pulsano  fortemente,  nè  sono 
in  rapporto  coi  polsi:  gli  ammalati  risentono  gran 
calore  alla  testa.  I  derivativi ,  pei  quali  si  provocherà 
un  irritazione,  delle  secrezioni  nuove  e  1’  afflusso  di 
sangue  in  altre  parti  ,  combinali  colle  applicazioni 
frigorifere  alla  testa  saranno  opportunamente  impie¬ 
gati  in  questo  stato  ,  non  trascurando  pure  le  sot¬ 
trazioni  sanguigne. 
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4»°  Stato  infiammatorio  dal  cervello .  Per  questo 
I  autore  non  intende  uria  vera  infiammazione  ,  ma, 
come  Egli  si  esprime,  un  èlal  qui  en  approche •  Oltre 
i  sintomi  della  congestione  cerebrale  presenta  ancora 
i  seguenti  :  senso  di  tensione  nelle  parti  esterne  o 
interne  della  testa;  eruzione  di  macchie  risipelalose ; 
escoriazioni  dietro  alle  orecchie  ,  alle  tempia  ,  alla 
fronte  :  gli  occhi  sono  brillanti  ,  injettati  ,  fissi  o 
convulsivi  :  Y  ammalato  è  addolorato  ,  e  se  non  Io 
fa  conoscere  col  pianto  ,  i  tratti  delia  fisonornia 
Y  indicano  abbastanza.  Le  indicazioni  curative  sono 
presso  a  poco  le  stesse  notate  per  lo  stato  precedente: 
quindi  è  primieramente  necessario  sgorgare  i  vasi 
cerebrali  per  1’  applicazione  delle  mignatte  e  delle 
ventose  scarificate  ;  potendosi  fare  il  taglio  alla  tem¬ 
porale  o  alla  vena  giugulare  sarà  a~sai  utile  :  i  bagni 
tiepidi  universali  ,  e  i  pediluvj  senapismi  saranno 
convenienti  ,  come  pure  le  bevande  lassative  e  pur¬ 
ganti. 

5.°  Stupore  ,  insensibilità.  Con  ciò  si  vuol  de¬ 
signare  lo  stato  d’  inerzia  ,  d’  inattività  cerebrale 
degli  alienati  stupidi.  E  impossibile  farci  verun  idea 
del  genere  di  lesione  cerebrale  che  cagiona  questo 
stato  d’  inerzia  nervosa  ;  per  ciò  siamo  indotti  ad 
impiegare  de’  mezzi  perturbatori  che  l’esperienza  ha 
mostrato  piu  o  meno  giovevoli.  Si  comincia  coll’ap¬ 
plicazione  di  un  vescicatorio  ,  o  di  un  setone  alla 
nuca,  e  se  non  produce  alcun  effetto,  l’autore  non 
dubita  proporre  la  moxa  o  un  bottone  di  fuoco  nella 
parte  medesima; dai  quali  mezzi, se  buon  effetto  si  ottie¬ 
ne,  si  vede  in  pochi  giorni  svilupparsi  uno  stato  febbrile 
generale,  la  fisonornia  prima  inerte  annuncia  S’espres- 
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sione  de!  dolore,  e  a  poco  a  poco,  in  i5,  20,  So  giorni, 
la  convalescenza  si  stabilisce  per  l’aumento  gradualo 
della  forza  cerebrale ,  e  il  ritorno  successivo  delle 
facoltà  intellettuali.  Anche  i  vomilorj  ad  intervalli 
ripetuti  potranno  essere  impiegati  come  mezzi  ausi¬ 
liari 

Stato  irritabile.  Anche  per  questa  espressione 
Fautore  confessa  di  designare  gli  effetti  d’un  modo 
d’affezione  cerebrale,  la  cui  natura  gli  è  affatto  in¬ 
cognita.  Gli  ammalati  non  offrono  segni  di  conge¬ 
stione  nè  d’  infiammazione  cerebrale  :  sono  in  gene¬ 
rale  magri  ,  la  pelle  è  secca  ,  pallida  ,  giallastra  ; 
sono  sensibilissimi  al  freddo  ;  1*  applicazione  de’  ve¬ 
scicanti  lor  cagiona  dolori  vivissimi  ,  le  impressioni 
menomamente  incomode  sono  assai  risentite  :  hanno 
idee  tristissime,  disperazione.  Il  canale  alimentare  è 
pure  in  disordine,  quindi  mancanza  d’appetito,  co¬ 
liche,  calore  di  stomaco,  stiticità  ostinata:  la  veglia 
poi  è  pertinacissima.  Questo  genere  d’affezione  è  piu 
proprio  de’  lipomaniaci  o  melanconici. rsL’esperienta, 
dice  il  signor  Georget ,  ha  dimostrato  che  il  miglior 
mezzo  curativo ,  dopo  aver  usato  gli  altri  comuui  , 
consiste  in  determinare  una  viva  irritazione  intesti¬ 
nale,  principalmente  nei  grossi  intestini,  mercè  l’uso 
de’ drastici ,  come  la  resina  di  gialappa,  l’aloè,  l’el¬ 
leboro,  la  colonquitide,  l’olio  di  ricino,  nel  tempo 
stesso  che  per  l’ amministrazione  de’  narcotici,  fra  i 
quali  giustamente  preferisce  l’iosciamo,  si  tenderà  a 
prevenire  gli  effetti  della  loro  azione  locale,  non  che 
di  ottundere  1’  eccessiva  sensibilità  del  cervello. 

•7.°  Tendenza  all *  incurabilità •  Quando  si  siano 
soddisfatte  tutte  le  indicazioni  curative  che  si  sono 
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presentate,  con  o  senza  successo  ,  e  che  i  disordini 
siano  da  lungo  tempo  ridotti  al  delirio  e  alla  veglia, 
non  vi  sono  più  regole  positive  di  cura.  Permette 
allora  l’autore  di  usare  a  piacimento  della  doccia, 
dei  bagni  freddi  o  di  sorpresa  ,  e  di  tutti  gli  altri 
mezzi  perturbatori  empirici  ,  sempre  che  non  venga 
per  essi  da  vicino  compromessa  la  vita. 

8.°  Tendenza  alla  demenza .  In  questo  stato  Fin- 
debolimento  delle  funzioni  cerebrali  pub  dipendere 
da  due  modi  diversi  d’  alterazione  :  risulta  talvolta 
da  una  specie  di  collapsus  nervoso,  e  allora  gli  am¬ 
malati  sono  pallidi,  indolenti,  pigri,  dormiglioni, 
hanno  le  pupille  poco  mobili  ed  anche  affatto  fisse 5 
taf  altra  volta  questo  stato  si  accompagna  d’  una 
irritazione  cerebrale,  e  fors’ anche  d’ una  flogosi  cro¬ 
nica:  in  questo  caso  l’ammalato  sembra  tranquillo, 
ma  non  dorme;  le  pulsazioni  delle  carotidi  sono  fre¬ 
quenti  e  dure;  sopravviene  alla  sera  calore  e  rossore 
alle  guancia.  Di  questa  sorta  d’  alienati  di  raro  o 
giammai  si  ottiene  la  guarigione.  Volendo  tentare,  si 
potrà  nel  primo  caso  alzare  le  forze,  e  stimolare  for¬ 
temente  l’azione  del  cervello  per  mezzo  de’  tonici,  e 
dell’  applicazione  degli  eccitanti  esterni  ;  nell’  altro 
si  avrà  piu  particolarmente  ricorso  ai  derivativi  ap¬ 
plicati  o  alla  cute  o  al  tubo  alimentare,  e  talvolta 
potrarinosi  fare  eziandio  delle  sottrazioni  locali  di 
sangue. 

9.0  Pazzia  susseguente  ai  parti.  Questa  specie 
di  pazzia  è  in  generale  guaribile  piu  che  ogn’altra  (1), 


(1)  Ciò  è  pur  conforme  al  ragguaglio  che  ne  diede 
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principaimente  quando  succede  poco  dopo  il  parto  © 
lo  slattamento.  In  questo  stato  tutti  i  tessuti  sem¬ 
brano  impregnali  di  fluidi  sierosi  acri  ,  e  pressoché 
tutte  le  malattie  che  accadono  olle  donne  in  queste 
circostanze  richiedono  dei  mezzi  curativi  presso  a 
poco  somiglianti,  tendenti  generalmente  a  provocare 
delle  secrezioni  cutanee  ed  intestinali. 

io.0  Pazzia  intermittente  o  remittente.  Non  po¬ 
tendosi  prevenire  il  ritorno  degli  accessi  quando 
1* abitudine  è  formata,  ne  viene  che  difficilmente  si 
possono  guarire  questi  casi  di  pazzia.  Si  potrà  però 
tentare  1*  uso  della  .  china  ,  e  la  maggior  parte  dei 
mezzi  consigliati  nelle  malattie  intermittenti  in  ge¬ 
nerale. 

CAPITOLO  VI. 

Ricerche  cadaveriche. 

■  >  .  ...  S  l  ■  ;  J,  t  >  ;  j  ;  .  .>  f.  ‘ 

Premesse  molte  giudiziose  considerazioni  di  pato¬ 
logia  generale  tendenti  ad  appoggiare  vieppiù  la 
dottrina  fisiologìco-patologica  di  cui  il  ?ig.  Georget 
si  è  già  mostrato  sostenitore  nell’  introduzione  ,  nel 
che  prende  occasione  di  conciliare  la  scuola  del 
signor  Broussaiss  coll’illustre  autore  della  JS osografia 


il  signor  Esquirol  nella  sua  Memoria  sull’alienazione 
mentale  susseguente  al  parto,  durante  o  dopo  l’allat¬ 
tamento  ,  letta  alla  Società  di  Medicina  di  Parigi 
il  i y  marzo  1818.  (  Pedi  questi  Annali ,  voi.  YI  , 
pag.  3^2.  ) 
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filosofica  riflettendo  che  «  nessuno  più  di  questi  ha 
procurato  di  assegnare  una  sede  organica  a  tutte  le 
malattie,  non  eccettuate  pure  le  febbri  (i),  ”  passa 
a  far  conoscere  tutte  le  circostanze  morbifiche  alle 
quali  trovami  sottoposte  le  ammalate  di  alienazione 
mentale  nello  stabilimento  alle  sue  cure  affidato 
prima  d’indicarci  i  risultameuti  delle  ricerche  cada¬ 
veriche  fatte  sopra  circa  tre  cento  individui  delle 
medesime.  Ma  il  seguire  1’  autore  sì  nelle  une  che 
nelle  altre  considerazioni  ci  dilungherebbe  di  troppo 
oltre  i  confini  che  ci  siamo  prefissi.  Faremo  quindi 
immediatamente  conoscere  le  alterazioni  organiche 
rinvenute,  e  dall’autore  registrate  al  §  IV  di  questo 
capitolo,  col  quale  termina  il  suo  interessante  lavoro 
sulla  pazzia. 

Alter aziofli  del  cranio. 

Il  cranio  degli  idioti  è  quasi  sempre  mal  confor¬ 
malo  sotto  varj  rapporti;  e  l.°  in  quanto  alla  forma , 
si  osserva  la  fronte  depressa  da  una  parte  all’  altra  , 
appianata  d’  alto  in  basso  ,  e  invece  d’  elevarsi  più 
o  meno  perpendicolarmente  alla  radice  del  naso, 
s’  arretra  assai  obliquamente  ,  e  talvolta  quasi  oriz** 
zontalmente  di  maniera  che  da  a  questi  individui 


(i)  Una  prova  evidente  (  dice  il  signor  Georget  ) 
che  Pinel  non  ha  mai  preteso  essere  le  febbri  senza 
sede,  è  che  loro  ha  dato  delle  denominazioni  tratte 
dagli  organi  eh* egli  ha  credulo  più  particolarmente 
affetti* 
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molta  somiglianza  co*  bruti  :  altre  volte,  airopposto, 
la  fronte  è  sì  sporgente  da  formare  un’angolo  facciale 
di  piu  di  novanta  gradi,  e  allora  la  radice  del  naso 
e  le  sopraciglia  rimangono  come  infossali.  2.0  Intorno 
al  volume  ,  si  può  dire  essere  variabilissimo  da  una 
estrema  picciolezza,  come  sarebbe  quella  di  soli  se¬ 
dici  poi ici  di  circonferenza  ,  ad  un  enorme  volume, 
come  quello  di  trenta  e  piu  pollici.  3.°  Anche  nella 
grossezza  dell’ossatura  peccano  i  cranj  degli  idioti, 
avendone  l’ autore  veduto  con  Pinel ,  Esquirol , 
Gali  ed  altri,  di  ben  mezzo  pollice  di  spessezza.  Fi¬ 
nalmente  la  capacita  dell’  interno  del  cranio  deve 

pure  variare  in  ragione  delle  varie  circostanze  or  ora 
notate. 

In  quanto  ai  cranj  degli  alienati  in  generale, 
1  autore  (  che  oltre  a  quelli  da  esso  notomizzati  ha 
avuto  eziandio  a  sua  disposizione'  la  grande  colle¬ 
zione  del  signor  Esquirol  ascendente  a  cinque  cento 
e  piu  teste  ben  preparate  )  ha  potuto  notare  che  per 
una  metà  non  offrono  nulla  di  rimarchevole,  e  per 
1  altra  meta  le  alterazioni  presentate  sono  relative 
alla  forma,  aiia  regolarità  della  scattola  ossea  e  alla 
spessezza  e  organizzazione  delle  ossa  che  la  compon¬ 
gono.  Quindi  ,  che  vedonsi  dei  cranj  inegualmente 
sviluppati  nelle  sue  parti  5  degli  altri  le  cui  cavità 
alla  base  sono  più  grandi  da  una  parte  che  dal- 
1  altra  •  e  relativamente  alla  grossezza  dell’ossatura, 
il  nostro  autore  1  ha  trovata  notabile  solo  in  un 
ventesimo  circa  degli  alienati  ;  più  frequente  invece 
ha  rimarcato  la  scomparsa  della  diploe  al  segno  di 
divenire  le  ossa  dure  e  bianche  come  1’  avorio,  non 
escludendo  pur  de’  casi  ne’  (juali^  all’opposto,  convertite 
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cfesse  quasi  intierameute  io  diploe  divengono  d’  una 
estrema  leggerezza.  E  qui  1’  autore  emmette  un  opi¬ 
nione  ,  cui  non  sappiamo  se  tutti  vorranno  soscri- 
versi  ;  cioè,  che  le  descritte  alterazioni  siano  d’attri¬ 
buirsi  all’  influenza  dello  stato  patologico  cerebrale 
in  che  consiste  la  malattia  in  questione  ,  anzi  che 
considerarle  quali  di  lei  cagioni  ,  mosso  a  ciò  dal 
riflettere  essere  il  cranio  non  una  parte  essenziale 
dell’organo  cerebrale,  ma  bensì  accessoria,  e  ricevere 
anzi  che  dare  a  questo  la  forma.  Ma  per  quanto 
accessorio  vorassi  avere  il  torace  relativamente  all’or¬ 
gano  polmonare,  chi  non  riconoscerà  qual  causa  oc¬ 
casionale  di  molte  sue  affezioni  la  viziata  ossea  con¬ 
formazione  concepita  pel  rachitismo ,  od  altra  ca¬ 
gione  ? 

Alterazioni  dell*  encefalo , 
midolla  allungata  e  meningi. 

Fra  le  meningi  ,  la  dura  madre  di  raro  si  è  rin¬ 
venuta  alterata  5  qualche  volta  era  assai  aderente  al 
cranio,  e  più  fitta  che  all’  ordinario  ;  in  tre  indivi¬ 
dui  trovò  l’autore  dei  punti  di  ossificazione  alla  sua 
gran  falce.  Più  soventi  danneggiate  sono  l’aracnoidea, 
e  la  pia  meninge  ,  trovandovi  quasi  sempre  delle 
tracce  di  cronica  flemmassia  :  la  superficie  esterna 
della  prima  lascia  vedere  qua  e  là  delle  piastre  rosse 
o  grigie  quasi  sempre  cotennose  e  leggermente  ade¬ 
renti  alla  dura  madre  ;  la  seconda  è  assai  rossa  ,  i 
suoi  vasi  talmente  injettati  di  sangue  che  appajonp 
duri  e  tesi}  entrambe  poi  sono  fra  loro  aderenti  ed 
anche  ingorgate  e  fitte/ 


\ 
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Venendo  al  cervello  1*  autore  ne  distribuisce  le 

rinvenute  alterazioni  rapporto  i.°  alla  sua  Jorma  e 
% 

volume.  E  ben  sicuro,  dice  l’autore,  che  la  massa 
encefalica  è  poca  presso  gii  idioti  di  piccola  testa  , 
e  deve  pure  diminuire  in  ragione  della  spessezza 
dell’ ossatura  3  così  quando  la  fronte  è  quasi  nulla  i 

lobi  anteriori  sono  ristretti  e  come  troncali.  2.0  AUa 

\ 

consistenza  generale .  Alcuni  cervelli  sono  durissimi 
anche  molti  giorni  dopo  morte  3  tal  altra  volta  la 
sostanza  bianca  è  come  glutinosa  ed  elastica.  Un 
maggior  numero  di  cervelli  presenta  un’  estrema 
mollezza,  e  nel  piu  di  questi  casi  la  sostanza  bianca 
è  divenuta  giallastra.  3.°  Alle  circonvoluzioni.  Tal- 
l’ora  queste  ripiegature  cerebrali  sono  larghe  e  bene 
sviluppate ,  altra  volta  sono  piccole  e  serrate  5  e 
questa  diversità  si  riscontra  non  di  raro  in  diversi 
luoghi  di  uno  stesso  cervello.  Alle  cavità  interne. 

1  ventricoli  laterali  sono  ora  vastissimi,  ora  ristretti, 
c  qualche  volta  uno  è  più  grande  dell’altro.  Non  è 
rarissimo  il  trovarli  obliterati  ,  o  almeno  con  delle 
aderenze  alla  parte  posteriore,  e  principalmente  con 
ciò  che  si  chiama  corno  Mammone  :  presso  moltissimi 
si  trovano  i  tre  ventricoli  cerebrali  ripieni  di  una 
sierosità  ordinariamente  chiara  e  limpida,  ma  talvolta 
torbida  e  con  fiocchi  albuminosi  :  i  plessi  corroidei, 
ordinariamente  voti  di  sangue  ,  contengono  spesso 
gran  numero  di  vescichette  idaiiformi  di  vario  volume: 
la  glandola  pineale  di  raro  presenta  delle  particola» 
rità  :  talvolta  i  grani  di  sabbia  che  contiene  sono 
assai  numerosi  e  grossi.  4°  All’  organizzazione .  I 
vizj  di  tessitura  della  sostanza  cerebrale  dall’  autore 
osservati,  si  riducono  ai  seguenti  s  i.°  rammollimenti 

♦  * 
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•parziali  :  sono  essi  frequenti  quando  vi  sono  delle 
paralisi,  e  trovansi  già  dal  lato  opposto  all’affezione 
muscolare  :  si  vedono  ora  ai  talami  ottici  ,  ora  ai 
corpi  striati,  ora  in  molte  circonvoluzioni.  z.°  Atrofia 
parziale  :  questa  si  riscontra  principalmente  negli 
idioti  paralitici  ,  ed  occupa  quasi  sempre  tutto  un 
emisfero  ,  trovandosi  la  porzione  affetta  piu  o  meno 
impicciolita  d’  un  terzo  fino  a  due  terzi,  ed  è  osser¬ 
vabile  che  il  centro  della  parte  atrofica  è  duro  e 
cartilaginoso  e  l’esterno  rammollito.  3.°  Erosioni  ed 
ulcerazioni  dell'interno  de'  ventricoli  ;  osservò  l'au¬ 
tore  un’  ulcerazione  della  larghezza  di  un  franco  , 
simile  assai  ,  quanto  alla  forma  ,  a  un’  ulcera  ve¬ 
nerea.  4**  Carcinoma  :  due  o  tre  volte  il  siguor 
Georget  rinvenne  dei  tumori  che  aveano  tutto  1’  a- 
spetto  carcinomatoso,  erano,  cioè,  grossi  come  una 
nociuola,  duri,  d’ un  bianco  grigio,  e  circondati  di 
sostanza  rammollita  e  quasi  liquida. 

Nella  protuberanza  anullare  una  sol  volta  ricorda 
l’autore  di  avervi  veduta  rimarchevole  alterazione. 
11  cervelletto  si  è  trovato  piò  volte  rammollito,  spe* 
cialmente  verso  1’  estremo  de’  suoi  lobi.  Il  midollo 
allungato ,  che  di  raro  si  è  rinvenuto  alterato,  in  certi 
casi  di  paralisi  sopravvenute  in  entrambi  i  lati  del 
corpo,  fu  veduto  rammollito  in  molti  punti  e  prin¬ 
cipalmente  nella  porzione  dorsale. 

Anche  riguardo  alle  alterazioni  di  queste  parti 
l’autore  ripete  la  considerazione  fatta  intorno  al  cra¬ 
nio  ,  che  sopra  una  metà  almeno  de’ cadaveri  non 
può  scuoprirsi  alcun  sensibile  cangiamento  d’  orga¬ 
nizzazione;  ed  anzi  non  essere  in  generale  che  nelle 
antiche  demenze  ,  e  nelle  complicazioni  colle  pa~ 
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calisi  che  vi  si  osservano  delle  alterazioni  organi* 
che.  D’ond'è,  che  alla  quistione  se  desse  costituiscano 
la  causa  prossima  della  pazzia  ,  risponde  uegaliva- 
meule.  Esse  però  non  possono  essere  senza  qualche 
rapporto  colla  medesima  :  anzi  avendo  stabilito  per 
le  considerazioni  patologiche  superiormente  fatte  (i) 
ch’ella  deve  esistere  nel  cervello,  organo  delle  fa¬ 
coltà  lese  in  questa  malattia  e  sede  de’  suoi  sintomi 
principali  e  caratteristici,  non  dubita  il  sig.  Georget 
di  ritenere  eh’  essa  o  abbia  predisposto  il  cervello  a 
concepirle,  o  siano  vere  successive  trasfor  nazioni  di 
quel  più  occulto  disordinamento  organico  primitivo, 
cui  è  prossimamente  la  pazzia  attaccata,  il  quale  per 
certo  deve  essere  assai  lieve  ed  insensibile  ,  se  è 
indubitato  che  per  una  parte  1*  esercizio  dell’  intel¬ 
ligenza  si  fa  senza  grandi  movimenti  delle  fibre  ce¬ 
rebrali  ,  e  per  1*  altra  che  se  fosse  diversamente  ,  la 
pazzia  non  sarebbe  alierai  più  suscettibile  di  guari¬ 
gione  ,  giacché  la  sostanza  nervosa  alterata  che  sia 
ad  un  certo  grado  ,  diftìcilissimumente,  o  giammai 
ritorna  alio  stato  sano. 

Seguono  per  ultimo  le  alterazioni  notate  negli 
organi  toracici  ed  addominali. 

La  pleura  e  i  polmoni,  giusta  le  osservazioni  del* 
l’autore,  si  trovano  danneggiati  sopra  ben  tre  quarti 
de’  cadaveri.  Le  pleure  sono  o  aderenti  o  ricoperte 
di  pseudo-membrane  ,  o  infine  contengono  liquidi 
sierosi  o  purulenti  ;  ed  in  questi  stessi  casi  i  polmoni 
presentano  pure  differenti  gradi  di  disorganizzazione 


(i)  V.  questi  Annali ,  voi .  22  ,  pag.  ir. 
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tubercolosa,  — Le  malattie  del  cuore  e  de’  grossi  vasi, 
che  di  con  si  organiche ,  non  si  sono  rinvenute  che 
a»sai  di  raro  :  il  pericardio  contiene  spesso  della 
sierosità  giallastra,  limpida  o  torbida  e  fioccosa,  e  in 
questi  casi  la  membrana  offie  ordinai iamente  delle 
tracce  di  cronica  infiammazione. 

Rapporto  al  canale  alimentare  si  è  osservato  quasi 
costantemente  la  membrana  mucosa  dello  stomaco  e 
degl’intestini  tenui  più  rossa  ed  injettata  che  nello  stato 
sano  :  in  alcuni  soggetti  si  sono  pure  trovate  delle 
ulcerazioni  verso  la  fine  dell’ileon,  ed  in  altri  delle 
aderenze  molte  fra  le  circonvoluzioni  intestinali.  =3 
Il  grande  epiploon  non  si  è  quasi  mai  rinvenuto 
alterato  ;  il  mesenterio  offiì  un  grande  sviluppo  di 
glandolo  linfatiche  ,  e  una  considerevole  rilassatezza 
che  permetteva  alla  mussa  intestinale  di  situarsi  in¬ 
teramente  nella  piccola  pelvi.  =s  II  fegato  presenta 
frequenti  variazioni  nel  volume,  colore,  consistenza, 
e  nella  sua  interna  organizzazione,  la  quale  or  ma¬ 
nifesta  dei  tubercoli  di  varia  grandezza  ,  or  degli 
ascessi,  o  cisti,  contenenti  un  pus  bianco  giallastro 
misto  a  bile,  ora  la  degenerazione  grassosa,  e  final¬ 
mente  delle  idatidi.  La  vescichetta  biliare  ora  è  di¬ 
stesa  da  grande  quantità  di  bile  ,  ;ora  non  contiene 
che  un  poco  di  muco  j  nè  è  pur  raro  trovarsi  moki 
calcoletti  di  color  vario*  =  La  milza  si  è  trovala 
voluminosa,  molle,  lacerabile,  livida  o  nera  presso 
de’ soggetti  scorbutici.  =3  L’ utero  e  le  ovaja  presen¬ 
tano  spesso  degenerazioni  tubercolose  ,  e  dei  tumori 
varj  di  volume,  di  natura,  di  situazione  ;  in  moki 
casi  1*  utero  è  più  voluminoso  del  naturale  ,  e  tal¬ 
volta  -enza  che  la  sua  tessitura  sembri  alterata. 
Annali.  Voi.  XXllL  6 
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Ora  Fautore  si  fa  la  domanda  ,  se  le  alterazioni 
di  questi  organi  siano  causa  occasionale,  ossia  sim¬ 
patica  della  pazzia?  al  che  non  esita  di  rispondere, 
negativamente  ,  appoggiato  alle  fatte  considerazioni 
sulle  vere  cause  occasionali  di  questa  malattia,  le 
morali  e  intellettuali  affezioni  ,  sullo  sviluppo  e  an¬ 
damento  de’  suoi  sintomi  essenziali,  sempre  cerebrali, 
e  sulle  influenze  morbose  cui  sono  sottoposte  le  am¬ 
malale  di  alienazion  mentale,  presso  le  quali  le  indi¬ 
cate  alterazioni  organiche  sonosi  osservate.  Ma  saranno 

elleno  delle  affezioni  simpatiche  e  conseguenti  dello 

* 

stato  cerebrale?  E  indubitato,  risponde  l’autore,  che 
questo  stato  deve  influire  possentemente  sul  resto 
dell’organismo,  deteriorare  1*  esercizio  delle  funzioni, 
contribuire  in  concorso  colle  cause  morbose  esteriori 
a  indebolire,  e  a  dare  ai  loro  disordini  quel  carata 
tere  di  cronicità  che  loro  è  proprio. 

Ciò  posto  ,  i’  illustre  autore  riduce  alle  seguenti 
conclusioni  le  cose  esposte  in  quest’ultimo  capitolo? 

1. °  Distinguere  conviene  la  sede  d’una  lesione 
dal  modo  d’  alterazione  che  ne  costituisce  la  causa 
prossima:  la  prima  è  sufficientemente  indicata  dalle 
turbe  dell"  azion  organica  senza  che  sia  indispensa¬ 
bilmente  necessario  averne  Sa  prova  materiale  ;  la 
seconda  non  è  sempre  facile  poterla  avvertire  ,  non 
essendo  i  nostri  sensi  così  penetranti  per  iscoprire 
tutti  i  cangiamenti  che  può  offrire  l’organizzazione  , 
specialmente  nel  sistema  nervoso,  d’ond’è  che  sonvi 
delle  malattie  di  cui  non  conosciamo  che  i  sintomi. 

2. u  JNon  possiamo  scoprire  la  causa  prossima 
della  pazzia  ,  la  quale  ha  necessariamente  sede  nel 
cervello,  organo  delle  funzioni  essenzialmente  lese. 
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3.°  Tutte  le  alterazioni  da  noi  osservate  sui  ca¬ 
llaveri  delle  pazze  alia  Salpeiriere ,  sono  consecutive 
allo  sviluppo  della  pazzia,  eccetto  quelle  de*  cervelli 
d’  idioti  ,  le  quali  sono  primitive  ,  e  legale  collo 
stato  intellettuale. 

4°  Le  alterazioni  del  cranio  e  del  cervello,  piu 
frequenti  in  questa  malattia  che  in  verun  alita  ^ 
molte  delle  quali  sono  causa  di  secondarie  affezioni, 
quali  sono  la  paralisi,  l’irritazione  cerebrale  croni¬ 
ca  ec. ,  probabilissim. unente  sono  conseguenze  piu  o 
meno  immediate  della  causa  prossima  dei  disordini 
cerebrali  primitivi. 

5.°  Le  alterazioni  degli  organi  toracici  e  addo¬ 
minali  non  dipendono  che  dalle  circostanze  nelle 
quali  si  trovano  le  alienate  ,  circo;tacze  prodotte 
dallo  stato  mentale,  dal  geuere  di  vita,  dalle  dispo¬ 
sizioni  dello  stabilimento  ec.  « 

Così  termina  l’opera  sulla  pazzia  del  sig.  Georget 
già  da  noi  bastantemente  commendata.  Se  nel  com¬ 
pendiarla  ci  siamo  permessi  un’  estensione  che  non 
suoisi  generalmente  us^re  in  questi  Annali,  fu  per 
meglio  far  conoscere  un’ opera  sì  propria  ad  incorag¬ 
giare  que’  tra*  nostri  moderni  scrittori  che  la  patologia 
empirico-analitica  hanno  avventurosamente  abbrac¬ 
ciata. 

fi  G.  G. 


i 


/ 


84 

Prospetto  nosogra fico- statistico  comparati « 
po  della  febbre  petecchiale  ,  che  ha  re¬ 
gnato  epidemicamente  nella  Lombardia 
nel  i8sy  18  ,  ossia ,  Commentario  sul 
governo  politico-medico  di  questo  morbo . 

Del  Compilatore. 

\ 

CAPITOLO  IV. 

BELLA  NATURA  DEL  CONTAGIO  PETECCHIALE 
E  DELLE  LEGGI  CHE  NE  GOVERNANO  LA  PROPAGAZIONE® 

(Seguito  della  pag.  3iq  del  voi .  22.) 

S  32.  Seconda  Legge  de*  contagi.  Origine  non  mai 
spontanea.  —  L*  influsso  degli  astri ,  V  alterazione 
nelle  qualità  fisiche  dell *  aria  ,  le  emanazioni 
umane  e  putride ,  il  miasma  paludoso,  la  guerra s 
la  carestia  ,  la  cancrena ,  1*  ulcus  cancrenosum  , 
nè  verun  altra  cagione  accidentale  hanno  mai 
prodotto  la  petecchia .  — -  Errori  d' osservazione,  — — 
Bicerca  inutile  della  cagion  prima  de*  contagi. 

I  ' 

Se  ,  come  dimostrammo  nel  §  precedente  ,  da 
tutte  le  possibili  combinazioni  del  variar  de’  luoghi, 
dei  climi,  dei  tempi,  delle  vicissitudini  atmosferiche, 
de*  costumi,  degli  usi,  delle  leggi,  non  si  è  potuto 
per  tanti  secoù  generare  in  Europa  il  morbo  in  que¬ 
stione,  possiamo  giustamente  conchiudere  che  le  com¬ 
binazioni  medesime,  o  isolatamente  0  insieme  unite. 
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non  1’  abbiano  generato  da  poi  ,  nè  sieno  capaci  di 
generarlo  in  futuro.  Ma  la  verità  è  sempre  tarda  a 
insinuarsi  nelle  menti  preoccupate  da  opinioni  con¬ 
trarie.  Ed  ,  o  fosse  interna  smania  di  risalire  alla 
cagion  prima  dei  mali,  o  servile  rispetto  all’autorità 
degli  antichi  (i),  la  storia  insegna,  che  non  pur 
Fracasloro ,  D  aci  ano ,  Oddi  degli  Oddi  ,  Roboreto  9 
Sellala  ,  Rrverio,  Borsierii  che  tutti  proclamarono 
1’  origine  esotica  della  petecchia  o  non  cognita  agli 
antichi  ,  non  hanno  saputo  difendersi  dalla  strana 
contraddizione  d’  ammettere  nello  stesso  tempo  ,  che 
ella  potesse  ingenerarsi  da  cagioni  accidentali  di  errori 
di  vitto,  di  vizio  d’aria,  di  fermentazione  intestina  ec. 
Del  che  è  tanto  piu  da  meravigliare  di  Roboreto  , 
al  cui  accorgimento  ,  oltre  1’  origine  esotica  ,  non 
erano  sfuggite  le  prerogative  del  petecchiale  con¬ 
tagio  di  non  nascere  da  mancanza  di  vittovaglie, 
da  alterazione  nelle  qualità  sensibili  e  da  intrinseca 
corruzione  dell’aria  (*)  5  di  propagarsi  per  tratta¬ 
mento  de  malati  e  per  fomite  (3)  $  di  lasciarsi  tra- 


(1)  Sì  è  detto  altrove  che  gli  antichi  ammettevano 
una  peste  generala  da  vizio  d’ aria  ,  occulto  o  ma - 
nifesto  ,  ed  una  peste  prodotta  da  interna  fermen¬ 
tazione ,  degenerazione  degli  umor>  ec.  Quest' ultima 
teorica  fu  particolarmente  difesa  da  Galeno. 

(2)  De  peticul.  febr .  Trident.  ann .  1591  pubi, 
vagarti,  eie.  Cap.  8,  pag.  117,  n3. 

(3)  Op.  cit.  Cap.  5  ,  pag .  41 2 3>  Cap .  r})  pag,  1  26. 
Cap .  9  ,  pag.  i53. 
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sportare  dall1 2 3 4 5 6  uomo  sano  in  lonlani  paesi  (i)  ,  e  di 
noti  potersi  schivarlo  con  sicurezza,  se  non  evitando 
di  trattare  cogli  ammorbati  e  il  contatto  delle  cose 
state  tocche  da  loro  (2);  di  Roboreto  che  uon  ignorò  il 
variar  in  diversi  individui  l’intervallo  tra  1* impres¬ 
sione  del  contagio  e  il  manifestarsi  de’  suoi  effetti  nel 
corpo  (3),  che  conobbe  la  virtù  della  seiorinatura  di 
disperdere  o  distruggere  i  germi  latenti  ne5  fomiti  ( t\)9 
e  che,  osiamo  dire,  ha  servito  di  testo  all’opera  dell  'Hit* 
denbrand  ;  niuna  proposizione  fondamentale  incon¬ 
trandosi  nel  libro  del  professore  tedesco  ,  che  due 
secoli  prima  non  fosse  stata  con  tutta  chiarezza  espo¬ 
sta  dal  valoroso  medico  di  Trento,  il  quale  non 
tacque  neppure  la  supposta  origine  spontanea  del 
morbo  per  pervertimento  delle  forze  vitali  (b),  co¬ 
tanto  accarezzata  dall  Hildenbrand  ,  tuttoché  questi 
vivesse  in  un  tempo  in  cui  la  filosofia  induttiva 
avrebbe  dovuto  avvertirlo  di  dubitar  almeno  della 
formazione  accidentale  di  queste  potenze  morbose  ((■). 

(1)  Op.  cit.  Cap T  9  ,  pag.  189,  164. 

(2)  Op.  cìt.  Cap .  ,  pag.  j53, 

(3)  Op.  cit.  Cap.  9  ,  pag .  164. 

(4)  Op.  cìt.  Cap •  i5,  pag.  202. 

(5)  Op.  cit.  Cap  9,  pag.  1 35. 

(6)  Al  §  1 3  si  è  dimostrato  che  la  partizione  dello 
stato  febbrile  in  quattro  periodi  di  tre  giorni  e 
mezzo  ciascuno,  proposta  dall*  Hildenbrand  ,  era 
già  stata  suggerita  da  Roboreto.  Trattando  del  me¬ 
todo  curativo ,  vedremo  ,  che  il  primo  non  ha  con¬ 
sigliato  sostanzialmente  altra  maniera  di  medicare  s 
se  non  quella  che  due  secoli  prima  uvea  insegnata 
il  secondo • 


E  di  vero,  la  teorica  dell5  origine  non  mai  spon¬ 
tanea  de’  contagi  ,  e  segnatamente  del  contagio  pe¬ 
stilenziale,  sembra  essere  stata  presentila  sin  dal  prin¬ 
cipio  del  secolo  decimo  sesto  da  Clemente  demen¬ 
tino  in  quell’  arguta  distinzione  della  peste  in  con¬ 
tagiosa  e  non  contagiosa  ;  distinzione  eh  egli  riguar¬ 
dava  talmente  essenziale  ,  che  a  ciascuna  avea  asse¬ 
gnato  una  particolare  cagione;  lo  sdegno  divino  alla 
prima  ,  e  cagioni  accidentali,  cosmetiche  o  terrestri, 
alla  seconda  (i).  Quegli  peto,  che  con  precisione  e 
chiarezza  ha  il  primo  dissertato  su  di  questo  argo¬ 
mento,  si  fu  ,  se  non  erriamo ,  il  famoso  Filippo 
Ingrassici ,  nella  storia  del  contagio  pestilenziale  di¬ 
vampato  a  Palermo  e  in  altre  citta  della  Sicilia 
nel  1575-76,  ove  non  contento  «Taverne  dimostrata 
la  provenienza  dalla  Barberia  ,  ha  con  sode  ragioni 
provato  che  uon  era  potuto  nascere  da  cattive  esala¬ 
zioni  del  suolo  ,  da’  venti  infetti  ,  da  maligno  in¬ 
flusso  degli  astri  (2)  ec.  Che  se  ha  poscia  affermato 
potere  la  vera  peste  esser  figlici  o  parto  di  male 
epidemico  o  pestilente,  o  di  cagioni  atte  a  generare 
putrefazione  in  qualche  individuo,  è  da  notare  aver 
egli  ciò  immaginato  unicamente  per  render  ragione 
del  come  la  peste  fosse  potuta  scaturire  in  Barberia, 
di  dove  venne  poi  recata  in  Sicilia  su  di  una  Ga¬ 
leotta  ;  della  quale  singolare  contraddizione  di  sup¬ 
porre  possibile  T  origine  spontanea  del  male  in  AG 

(1)  Op.  om.  Basii  i535  ,  pag.  87. 

(2)  Infonnatione  del  pestifero  morbo  ec .  Parte 
prima .  Cap.  2  ,  pag.  19  ec. 


Irica,  e  non  in  Europa,  1*  Ingrassici  sarà  certamente 
più  scusabile  di  Ricardo  Mead  ,  che  la  medesima 
teorica  difese  nel  secolo  susseguente  (i)  ,  cioè  in 
un  tempo  in  cui  la  ricerca  delle  cagioni  primitive 
delle  cose  era  già  stata  universalmente  dichiarata  e 
riconosciuta  pericolosa  e  superflua.  —  Dopo  il  Pro¬ 
tomedico  di  Palermo,  F  origine  non  mai  spontanea 
della  vera  peste  fu  patrocinata  da  Prospero  AU 
pino  (2),  Settata  (3),  Lancisi  (4),  Felice  Plafero  (5), 
Chichoyneau  (6),  Muratori  (7)  ed  assai  altri  ,  ma 
più  particolarmente  da  Bartolomeo  Corte  ,  il  quale 
nel  1720  sostenne  ,  non  il  contagio  della  peste  sol® 
tanto,  ma  lutti  i  contagi  in  genere  essere  indipen¬ 
denti  da  influsso  celeste,  da  vizio  d’  aria  ,  da  esala¬ 
zioni  di  cadaveri  ,  da’  veleni  ,  da  cattivi  o  scarsi 
cibi  ec.  ,  avendo  fissato  per  legge  a  ogni  pestilenza 
o  conlagione  unicamente  dipendere  dalla  soia  comu¬ 
nicazione  de’  vermi  pes  ilenziali  (  che  noi  diremmo 


(1)  Discourse  on  thè  Plague.  Pref  ec, 

(2)  De  med .  Egypt 

(3)  De  peste  et  pestif.  affectib.  Lib.  3,  cap,  i39 
pag.  1 26. 

(4)  De  nox .  Palud,  effluv.  Lib.  i.  Par.  1,  cap.  19, 
n.  2. 

(5)  Prax.  med .  Basii.  1606.  Cap.  1  ,  pag .  74 
et  seq. 

(6)  T'raìté  des  causes ,  des  accidens  et  de  la  cure  de 
la  Peste  eie.  Paris ,  1744*  Pari.  1  ,  pag.  2  e  seg. 

(7)  Relazione  della  peste  di  Marsiglia  pubblicata 
dai  medici  che  hanno  operato  in  essa  ec .  Modena , 
1721  ,  pag.  26  ,  27. 


fomiti  ,  1*  ipolesi  dei  vermicciuoli  non  resistendo  al 
crogiuolo  dell’  aualisi  )  partecipati  dall’  uno  all’altro 
individuo  (i).  w  11  perchè  non  v’ha  punto  di  dubbio, 
che,  prima  d’ogni  altra  nazione,  gl’ Italiani  hanno 
professata  l’ opinione  con  che  Chisolm  e  Bancroft 
son  venuti,  pochi  anni  or  sono  ,  a  menar  tanto  iu- 
more  circa  il  non  prodursi  inai  contagio  dalla  pu¬ 
trefazione  di  sostanze  animali  o  da  altre  accidentali 
cagioni. 

Ad  onta  del  sodo  ragionare  di  tanti  valentuomini, 
l’ipotesi  dell’origine  spontanea  della  peste  e  piu  an¬ 
cora  della  petecchia,  non  lasciò  tuttavia  di  prendere 
vieppiù  ferme  radici.  Oltre  Traviso  ,  Cognato  ,  Da 
Castro ,  Salio  Diverso  Fernelio ,  Palmario  ,  Bangio , 
Ludwig ,  Brandhorst ,  De  Hnen  ,  Sareone ,  Culien  9 
Lind  ,  Pringle  ,  Hunter  ,  Trotter  ec.  ,  che  tutti  si 
son  fatti  a  difendere  1’  origine  della  febbre  petec¬ 
chiale  da  accidentali  cagioni,  la  storia  insegna,  che 
alla  stessa  teorica  assentirono  FV ebster  ,  Adams  , 
Maclean  ,  Hancock  e  piò  particolarmente  Balera  ari , 
Amstrong ,  Clutterbuck ,  Pere! vai  con  tutta  la  turba 
de’  medici  che  hanno  impreso  a  descrivere  1’  or  ora 
cessata  epidemia  petecchiale  d’  Inghilterra,  Scozia, 
Irlanda  ;  che  vi  assente  tuttora  la  scuola  francese 
ed  alemanna,  tra  cui  si  distinguono  i  nomi  di  Pinci, 
S edili ot  ,  Broussaìs ,  Bell,  Hufeland ,  Horn9  Harles , 
Hìldenbrand  ,  Hartmann  ec. ,  e  che  non  sembra 


(i)  Lettera  intorno  all’  aria  o  vermicelli ,  Je 
gioni  della  peste  ec.  Milano ,  17-°  ,  pag.  B  ,  e  Lct ~ 
fmz  apo  ogetìca  ec.  Milano  ,  1721  ,  67. 


9  o 

sgradire  neppure  a  molti  de’  piu  illustri  Italiani  vi¬ 
venti,  come  sono  i  Brera ,  i  Palloni ,  ì  Barzelloiti  ec* 
La  qual  opinione  o  opinioni  vuol  ragione  siano  qui 
brevemente  disaminate  ,  non  tanto  pella  importanza 
loro  come  argomenti  scientifici,  quanto  per  l’influenza 
che,  dal  riuscir  elleno  vittoriose  o  vinte,  debbono 
esercitare  sul  metodo  curativo,  e  piu  ancora  sul  go¬ 
verno  preservativo  ,  pel  quale  ricbiedesi  di  ben  raf¬ 
fermare  le  leggi  che  alla  comparsa  e  propagazione 
del  morbo  presiedono. 

Le  cagioni  pertanto  a  cui  si  è  attribuita  la  peste 
e  la  febbre  petecchiale  si  possono  comodamente  ri¬ 
durre  a  due  classi  ;  a  quelle  che  si  sono  supposte 
capaci  di  produrre  il  morbo  per  mezzo  dell’  aria  ,  e 
a  quelle  che  allo  stesso  effetto  si  sono  stimate  ac¬ 
conce  alterando  il  sistema  nervoso  e,  direttamente  o 
indirettamente,  la  massa  degli  umori»  Tra  le  prime 
i  medici  hanno  annoverato  la  comparsa  ,  congiuri® 
zione,  opposizione  di  certi  pianeti  ;  i  terremoti  ,  gli 
oragani ,  le  eruzioni  vulcaniche  ed  altri  sconvolgi¬ 
menti  della  natura  ;  le  insolite  vicissitudini  nelle 
qualità  fisiche  dell’  atmosfera  ;  le  esalazioni  di  ma¬ 
terie  putride*,  V  addensamento  di  emanazioni  umane 
in  istato  di  salute  o  di  mala  ua  e  il  miasma  paludoso  : 
tra  le  seconde  i  cattivi  o  scarsi  cibi  ;  i  patimenti 
della  guerra  ;  le  passioni;  Y  assorbimento  di  materie 
putride  elaborate  da  certi  processi  morbosi  ;  la  can¬ 
crena  e  r  ulcus  cancrenosum  :  gli  uni  avendo  dato 
la  preferenza  a  questa  o  a  quella,  gli  altri  a  molte 
insieme  unite  ,  ma  senza  riflettere  che  tanta  molti- 
plicità  di  cagioni  era  per  se  stessa  argomento  del- 
1*  insufficenza  di  tutte ,  e  che  era  alle  leggi  della 
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satura  repugnante  il  supporre  che  due  effetti  specifici* 
quali  sono  la  petecchia,  e  la  peste  avessero  a  proce¬ 
dere  da  cagioni  non  ispeetflcamente  diverse.  Ma 
veniamo  all5  analisi  di  ciascuna. 

E  per  cominciare  da  coloro  che  hanno  attribuito 
ìa  peste  e  la  petecchia  a  maligno  influsso  degli  astri, 
oltre  il  Massaria  (i),  il  Mercuriale  (j),  1  Fngrassìa 
ed  altri  assai,  che  all’  aspetto  del  cielo  rifiutarono 
qualunque  intervento  nella  generazione  della  peste  , 
ha  già  notato  il  Monca  ,  che  la  pestilenza  (  petec¬ 
chiale  )  divampata  in  Piemonte  nel  1^99  non  po¬ 
teva  procedere  da  maligno  influsso  degli  astri  c*  dai 
quali  corpi  semplicissimi  ,  purissimi  ,  incorruttibili  , 
diviui  ,  dotati  di  qualità  senza  contrario  ,  non  può 
provenire  tanta  strage  ,  non  essendo  anco  i  corpi 
celesti  sottoposti  ad  alcuna  alterazione  o  diminu¬ 
zione  (5).  5*  E  questa  sentenza  pienamente  consente  colla 
spt^rienza  e  colla  ragione,  le  quali  dimostrano  non 
potersi  con  tal  influsso  celeste  conciliare  il  lento  c 
successivo  avanzarsi  de’  mali  contagiosi,  il  loro  fre¬ 
quente  circoscriverai  a  paesi  singolari  e  ben  anco  a 
particolari  contrade,  e  più  ancora  la  loro  non  rara 
comparsa,  nè  preceduta  nè  accompagnala  da  comete 
e  da  altre  vicissitudini  atmosferiche  insolite,  ss  Qual 
affare,  scriveva  il  Zevìanì  in  proposito  di  coloro  che 


(1)  De  Peste.  Lìl.  1  ,  pag.  xi  ,  b. 

(2)  Prcelect.  Pacar.  De  cognnscendis  et  curandis 
humanì  corporis  affeciibus  Lib.  b,  cap.  1  ",  pag.  625. 

(3)  Discorsi  preservativi  e  curativi  della  peste  ec. 
Milano  ,  iò3o,  pag.  i3. 
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dalla  congiunzione  de®  pianeti  volevano  prodotto  il 
catarro  epidemico  de!  1742,  1762,  1782  ,  1802, 

qual  affare  possono  essi  avere  col  contagio  catarrale, 
il  quale  lungi  da  noi  tre  o  quattro  piedi  si  disperde 
all*  aria  ,  e  svanisce  reso  incapace  di  offendere  ?  Se 
ultimamente  quattro  di  queste  congiunzioni  ai  sono 
unite  col  catarro  ,  dando  a  dietro  ,  altre  trenta  ne 
troveremo  fuor  di  quel  tempo  avvenute.  Più  spesso 
si  è  incontrato  a  viaggiare  il  Papa,  che  tardamente 
si  muove  s  in  anni  di  catarrale  epidemia  :  leggeri- 
dosi  questo  di  Urbano  VI  ,  di  Gregorio  XII  ,  di 
Giulio  II,  di  Clemente  Vili,  di  Pio  VI.  Dunque  sì 
potrà  dire  con  altrettanto  di  ragione  che  il  viaggio 
del  Papa  influisca  sul  catarro  (1).  5?  E  di  fatti*  il 
Webster  ,  che  sotto  il  nome  generico  di  pestilenza 
ha  compreso  ogni  sorta  di  malattie  epidemiche  con¬ 
tagiose  e  non  contagiose  ,  e  che  si  è  dato  la  briga 
di  riandare,  sebbene  assai  imperfettamente,  le  epoche 
di  diverse  pestilenze  per  dimostrare  che  sono  sempre 
state  precedute,  accompagnate  o  susseguite  dalla 
comparsa,  congiunzione,  opposizione  di  pianeti  ,  da 
sconvolgimenti  drìla  natura,  come  terremoti,  eruzioni 
vulcaniche,  stagioni  insolite  ec. ,  si  è  trovato  costretto 
di  ammetterne  alcune  avvenute  con  nessuna  antece¬ 
denza  ,  concomitanza  o  successione  di  tali  avveni» 
menti  ;  per  ispiegare  le  quali  pestilenze  non  accom¬ 
pagnate  da  cosmetiche  rivoluzioni  a  nessuno  verrà 
certamente  in  animo  di  giovarsi  della  dottrina  di 


(1)  Memorie  di  matematica  e  fisica, ,  della  Società 
Italiana  delle  Scienze ,  voi .  XI. 
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Ippocrate ,  giusta  cui  le  costituzioni  morbose  attuali 
non  sempre  sarebbero  effetto  dello  stato  attuale 
atmosferico,  ma  piuttosto  dell’antecedente  (i);  troppo 
assurdo  essendo  il  supposto  di  un  effetto  attuale  prò» 
dotto  da  una  cagione  passata  o  futura.  —  La  deri¬ 
vazione  dei  rnab  da  influsso  celeste,  non  è  seducente 
se  non  in  quanto  ci  fa  risparmiare  la  fatica  di  cer¬ 
carne  l’origine  nelle  cagioni  naturali,  Epperò  ,  con 
saggio  accorgimento  il  chiarissimo  professor  Ramali 
ha  ivveruto,  che  a  tal  cagione  suprema  non  potevasi 
neppur  attribuire  la  predisposizioue  a  risentirsi  deì- 
1’  azjon  del  contagio  nell’  epidemia  petecchiale  del 
18  7  18  ,  sia  perchè  mille  volte  si  viddero  ecclissi 
solari  e  lunari  ,  comete  o  altre  astronomiche  vicis¬ 
situdini  senza  che  alcun’  epidemia  seco  loro  o  dopo 
loro  insorgesse  ,  sia  perchè  in  quell’  anno  dalle  or¬ 
dinarie  sue  leggi  notabilmente  non  deviò  la  na¬ 
tura  (2). 

E  vaglia  il  vero.  L’  ipotesi  di  JVebster  (3)  ab- 


(1)  Hippocr.  cuna  Foes.  De  Aere.  Loc .  et  Aq.3 
pag.  28  r.—  Vallesii.  Comment  in  Epid.  Hipp.  Lib.  i* 
Sect.  1,  ove  si  giova  della  dottrina  esposta  nel  testo 
per  dar  ragione  delle  epidemie  pestilenti  che  regna - 
rono  a  Taso ,  a  Periato  e  a  Granone  5  le  quali  egli 
attribuì  alle  vicissitudini  atmosferiche  della  stagione 
autunnale  ed  invernale  precedenti. 

(2)  Annali  Universali  di  med.  Settembre  ,  1818  s 
pag.  292. 

(3)  A  Brief  History  of  Epidemie  and  Pestilential 
Diseases  eie. ,  voi.  1,  sect .  3  ,  pag*  Si  e  seg . 
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bracciata  recentemente  dai  dottor  Hancock  (i),  che 
tutte  le  pestilenze  derivano  da  una  cagione  comune 
riposta  in  un’  intrinseca  alterazione  negli  elementi 
della  natura,  che  la  loro  differenza  ne’  sintomi  pro¬ 
cede  da  modificazioni  indotte  da  cagioni  locali,  dalle 
abitudini,  dai  temperamenti  ec.,  che  a  seconda  del  grado 
di  malignità  cui  sale  il  principio  morboso  una  pe¬ 
stilenza  passa  nell3  altra  ,  e  che  la  peste  anguinaria 
dalle  altre  pesti  non  diversifica  se  non  in  quinto 
rappresenta  la  massima  virulenza  di  cotesto  morboso 
principio ,  è  uno  di  que3  singolari  vaneggiamenti 
dietro  cui  si  è  soventi  perduto  lo  spirito  umano 
abbagliato  dai! a  seducente  bramosia  di  ridurre  a 
unità  ero  che  la  natura  ha  volino  separato  e  distinto. 
Ammettasi  pure  che  le  pesti  di  Venezia  del  i5^6, 
di  Nimega  del  i655  ,  di  Napoli  del  i656s  di  Lon¬ 
dra  del  i665  ,  di  Marsiglia  del  17  20,  di  Aleppo 
del  s  7 s  Messina  del  17 43  ,  dell’ Holstein  del 
1764,  di  Mosca  del  1771»  ed  assai  altre  siano  state 
precorse  da  febbri  maligne  (  petecchiali  )  (2),  le  quali 
cessarono  al  dichiararsi  del  morbo  anguinario.  Ma  in 
invece  di  una  prova  che  la  cagione  di  quelle  febbri 
è  ita  in  lai  casi  crescendo  di  malignità  al  punto  di 


(1)  ResecLrch.es  into  thè  Lctws  and  PhenomentZ 
qf  Pestilence  ;  includine*  a  medicai  Sketch  and  Re* 
view  of  thè  Plague  of  London  in  i665  eie.  London 9 
1821.  Chap.  8,  pag.  11 9.  Chap.  i5  3  pag.  271  e 
seguente 

(i)  Webster.  Od.  cit.9  voi.  2,  pag.  64.— Hancock*1 
Op .  ciL  s  Chap.  8  ,  pag.  ia5  e  sec$« 


convertirle  in  peste  bubbonica,  da  cosiffatta  succes¬ 
sione  di  morbi  non  altro  crediamo  potersi  conchiu¬ 
dere,  se  non  la  conferma  di  quella  legge,  che  pro¬ 
porremo  or  ora,  dell’incoesistenza  simultanea  di  due 
diverse  costituzioni  epidemiche,  in  forza  di  cui  due 
distinte  malattie  contagiose  si  escludono  reciproca¬ 
mente  nel  medesimo  tempo.  E  diffatti,  nella  peste 
di  Londra  del  ióò5  ,  Sydenham,  Marion  e  HodgoS 
avvisano,  che  a  misura  che  la  peste  andava  nel- 
F  autunno  declinando  ,  nella  stessa  proporzione  ri¬ 
comparivano  le  febbri  maligne  (petecchiali)  ch’erano 
cessate  al  divampar  di  quella;  e  non  diversamente 
è  accaduto  ne’  casi  citati  da  Short  a  sostegno  dell’affi¬ 
nità  e  del  trapassare  delle  febbri  petecchiali  in  peste 
bubbonica  e  viceversa  (i).  Se  questi  fatti  provano 
qualche  cosa  ,  eglino  non  dimostrano  se  non  che 
F  impero  di  un  male  esclude  il  dominio  dell’  altro, 
tanto  più  che  lo  stesso  Hancock  si  è  trovato  costretto 
ad  ammettere  che  la  peste  di  Malta  del  l8i3  ,  ed 
altre  non  furono  punto  precedute  da  febbri  petec¬ 
chiali  (2).  E  come  credere  che  la  petecchia  possa 


(1)  Short  dice  :  «  la  febbre  petecchiale  si  con¬ 

verte  soventi  in  peste  ,  come  nel  1L68,  78,  97,  98, 
1601,  25,  26  eic,3  e  soventi ,  la  peste  termina  in  febbre 
petecchiale ,  come  nel  j556,  i5645  1666.  Talvolta  la 
peste  regna  in  un  luogo  e  in  un  altro  domina  la  pe~ 
tecchia  ,  come  nel  iSò/f,  68,  5  91 2  >  98  ,  1626, 

85  eie .  n  A  General  Chronological  History  of  thè 
Air  ,  Weather  ,  Seasons  etc. ,  voi  2  ,  pag.  4 36, 

(2)  Op.  cit ,  Chap .  8,  pag,  128. 


trapassar  in  peste  bubbonica,  se,  in  luoghi  onnina- 
mente  diversi  per  natura  di  suolo,  per  aere  secco, 
umido,  ventoso  ec. ,  vergiamo  le  tante  volte  regnar 
epidemica  la  prima  e  no  i  mai  comparir  la  seconda  ? 
Come  supporre  che  il  vajuolo  proceda  dal  medesimo 
principio  morboso  da  cui  si  genera  le  peste,  il 
morbillo,  la  petecchia  ,  la  scarlattina,  se  in  mezzo 
a  tutte  le  possibili  combinazioni  di  luogo,  di  tempo, 
di  stagione,  di  temperamento,  di  abitudini  ec.,  non 
altro  che  vajuolo  veggiumo  riprodursi  coll’  innesto  , 
e  se  per  tanti  secoli  si  è  avuta  in  Europa  la  peste,  e 
non  mai  il  vajuolo,  il  morbillo,  la  scarlattina,  la  pe¬ 
tecchia  P 

La  peste  di  cui  parla  Omero  che  prima  assalì  i 
muli  e  i  cani  e  quindi  gli  uomini  ;  quella  di  cui 
Livio  dice  essere  stata  preceduta  un  anno  prima 
dalla  mortalità  de’  bovini  ;  f  altra  riferita  negli  An¬ 
nali  Fuldesi  che  devastò  i1  impero  de’  Franchi  nel 
820,  aflliggendo  contemporaneamente  e  uomini  e 
bestiame;  quella  d’Inghilterra  del  1  io3,  rammemo¬ 
rala  da  Paris  ,  che  pur  travagliò  uomini  e  bovini; 
la  mortalità  degli  animali  e  segnatamente  del  be¬ 
stiame,  che,  il  Cardinal  Castaldi  dice  precorsa  alla 
pestilenza  de!  i656  ,  ed  altri  esempi  di  tal  genere, 
mal  si  citano  a  prova  del  nascere  la  peste  da  una 
cagione  comune  universalmente  diffusa  ,  sia  perchè 
mille  volte  si  è  avuta  mortalità  negli  animili  dome¬ 
stici  non  accompagnata  da  pestilenza  negli  uomini , 
come,  verbigrazia,  nei  l’epizoozia  del  1014  ricordata 
dai  Fracastoro  ,  nella  mortalità  degli  uccelli  ,  delle 
galline,  dei  buoi  e  di  altre  bestie  utili  ricorsa,  giusta 
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il  Rotondino  nel  1238  (i);  sia  perchè  in  tutti  i 
tempi  si  è  veduto  la  peste  sterminare  la  razza  umana 
e  affatto  risparmiare  gli  animali  domestici.  11  vajjólo 
vaccino  e  I’  idrofobia  passano,  è  vero,  dagli  animali 
all’  uomo  ,  ma  soltanto  p«r  mezzo  deli’  innesto  ,  e 
non  sono  mai  grassati  epidemicamente.  Ed  anzi,  se  nel 
medesimo  tempo  insorgesse  negli  uomini  e  negli 
animali  un  medesimo  morbo,  questo,  come  già  notò 
V  Ingrassici  (<>),  dovrebbe  necessariamente  procedere 
da  corruzione  dell’ atmosfera.  Ma  rarissimo,  e  forse 
non  mai  avvenuto,  è  il  caso  di  due  diversi  morbi  re¬ 
gnanti  contemporaneamente  sotto  forma  epidemica 
in  diverse  classi  d’  animali.  I  pochi  esempi  che  si 
trovano  registrati  nella  storia,  sono  almeno  grande¬ 
mente  sospetti,  e  potrebbero  risolversi  in  errori  po¬ 
polari  ,  o  in  osservazioni  imperfette ,  non  essendd 
possibile  che  1*  atmosfera  concepisca  nel  medesimo 
tempo  due  costituzioni  epidemiche  specìficamente  di¬ 
verse.  La  dissenteria  divampala  nel  i8i5,  ne9  con¬ 
torni  di  Maubeuge,  tra  gli  nomini,  il  bestiame,  i 
cavalli  ed  altri  animali  domestici,  descritta  dal  dolt. 
Lehmann  (3)  è  ,  come  ognun  sa  ,  un*a  malattia  di¬ 
pendente  da  vizio  d’  aria  e  non  da  contagio. 

Nè  di  maggior  favore  all’  ipotesi  del  procedere  la 
peste  e  tutte  le  altre  pestilenze  o  epidemie  da  uu 


(ì)  Muratori.  Governo  della  peste .  Pref. 

(z)  fnformatione  del  pestifero  morbo  ec.  Pavte 
seconda .  Gap .  5  ,  pag .  i(nj. 

(  5)  Hufeland.  Journ.  der  practisch,  Heilkunde .  Ocloiu 
1821  ,  pag .  1 1 2. 
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■unico  principio  morboso  variamente  modificato  da  ac* 
cidentali  cagioni,  è  l’argomento  cavato  da  IVebsier 
e  Hancock  dall’aumentarsi  la  mortalità  ordinaria  in¬ 
nanzi  lo  sviluppamene)  della  peste.  Oltreché  e  Tuno 
e  F  altro  di  questi  autori  confessano  non  esser  ciò 
sempre  avvenuto  in  tutte  le  pestilenze  (i)  ,  moke 
osservazioni  dimostrano  essersi  di  spesso  ingrossati  i 
registri  de’  morti  £>er  le  malattie  comuni  senza  che 
siasi  introdotto  alcun  mal  contagioso,  come  avvenne, 
p.  e. ,  a  Milano  ,  ove  dal  ì8i4  al  1817  si  ebbe  un 
progressivo  incremento  di  mortalità  pe’  mali  vol¬ 
gari,  e  non  si  accese  la  petecchia  sotto  forma  epi¬ 
demica,  che  pur  epidemicamente  divampava  ne’  cir¬ 
costanti  paesi  (2).  Dirsi  da  Hancock ,  che  quando 
alla  peste  non  precorre  aumento  di  mortalità  causato 
dalle  malattie  comuni  *  ciò  addiviene  «  perchè  un 
morbo  d’  inondante  magnitudine  sommerge  un’  oste 
di  mali  minori  ,  sì  che  questi  non  vengano  sen¬ 
titi  (3) ,  »  è  invilupnare  in  ampollose  alto-tonanti 
parole  1*  incapacità  di  rimuovere  un’insormontabile 
ostacolo  alla  prediletta  ipotesi.  La  peste  divenuta 
epidemica,  sia  o  non  sia  stata  preceduta  da  morta¬ 
lità  insolita,  è  sempre  «  morbo  di  magnitudine  inon¬ 
dante  59;  ma,  nell’  uno  sì  bene  che  nell’altro  caso,  il 


(1)  Webster.  Op.  cìt.  ,  voi .  2  ,  sect.  i3,  pag .  72, 
— -  Hancock.  Op,  cit.  Chap,  8  ,  pag .  128. 

(2)  V figgasi  il  quadro  registrato  al  ^  2. 

(3)  Researches  iato  thè  Laws  and  Phenomena  of 
Pestilence  etc .  Cap,  8,  pag .  iò3. 
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«ale  comincia  sempre  da  individui  singolari  e  non 
Va  dilatandosi  se  non  a  poco  a  poco  e  successiva* 
mente.  Prendasi  ad  esempio  la  peste  di  Londra  del 
i665,  da  cui  i  citati  autori  cavarono  una  prova  del 
trapassare  dei  mali  correnti  nel  morbo  anguiuario  , 
essendoché  i  registri  necrologici  di  quella  città  hanno 
segnato  nel  ióf^4  circa  tre  mila  morti  di  più  del- 
V  anno  precedente.  Il  dottor  Hancock  dice,  che  i 
primi  a  morire  di  peste  furono  due  francesi  alloggiati 
all’  estremità  superiore  di  Drurv  Lane  ,  e  ciò  esser 
accaduto  verso  la  fine  di  novembre  o  al  principio  di 
decembre  del  1664  ;  che  circa  tre  settimane  dopo, 
nella  stessa  casa  morì  un  altr’  uomo  della  stessa  ma¬ 
lattia;  che  il  dì  12  di  febbrajo  del  ibó5  ,  ne  morì 
un  altro  in  altra  casa  ec.  ;  che  solamente  al  nrincì- 
pio  di  maggio,  ossia  ciuque  mesi  dopo  la  contrastala 
introduzione  del  fomite  nella  parecchia  di  St.  Gi- 
les  (1),  cor^e  voce  che  anco  in  città  uno  fosse  morto 


(1)  Egli  e  noto  che  Hodges  ha  attribuito  la  peste 
di  Londra  del  166!)  a  fornite  importatovi  dall’  O- 
landa  ,  ove  ,  nel  1664  ,  regnava  la  stessa  malattìa . 
Webster,  cui  premeva  dì  provare  l’orìgine  del  morbo 
da  cagioni  locali  ,  onde  viemmeglio  escludere  V  o> 
rigine  esotica  ,  ha  assento  che  la  peste  già  era  in 
Londra  assai  prima  del  i665,*  a  sua  detta,  essendo 
morte  in  questa  città  06  persone  nel  i65g,  20  nel 
166 1,  e  più  o  meno  in  ogni  anno  antecedente.  (Pi  Briei 
History  of  Epid.  and  Pesti!.  Diseases,  voi  1,  p,  3i6  ). 
Ma  dubitiamo  forte ,  che  sotto  nome  di  peste  Webster 
fibbia  inteso  parlare  della  febbre  maligna  o  petec • 
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di  peste  in  Bearbinger  Lane;  che  nella  secónda  set¬ 
timana  di  giugno  ,  egualmente  in  città ,  morirono 
dello  stesso  morbo  quattro  persone,  cioè  una  in  Wood 
Street,  una  in  Fenchurch  Street,  e  due  in  Crooked 
Lane,  e  che  soltanto  verso  il  dì  io  di  settembre  il 
male  salì  al  sommo  di  epidernicità  (i).  Ora,  se  l’in- 
eremento  deli’  ordinaria  mortalità  fosse  indizio  d» 
stato  pestilente  dell*  aria  ,  e  se  la  peste  fosse  effetto 
del  massimo  grado  di  tal  alterazione  atmosferica  , 
come  avvenne  che  in  Londra  la  malattia  tardò  tanto 
a  dilatarsi  sotto  forma  epidemica  ?  Non  ripugna  al 
buon  senso  il  supporre  ,  che  1*  aria  fosse  divenuta 
pestilente  nella  sola  camera  o  camere  ove  erano  al¬ 
loggiati  i  due  francesi  che  furono  le  prime  vittime 
del  morbo  in  Drury  Lane  ,  e  che  la  stessa  parziale 
alterazione  concepisse  molti  mesi  dopo  nella  stanza 
di  quell’unico  che  morì  in  Bearbinder  Lane,  quindi 
nell*  unica  casa  o  stanza  in  Wood  Street ,  poscia  in 
Fenchurch  Street,  e  infine  in  Crooked  Lane?  Vedremo 
a  suo  luogo  che  la  storia  medica  non  offre  esempi© 
di  siffatto  procedimento  des  mali  epidemici  per  vizio 
ds  aria. 

Il  convertirsi  dei  mali  volgari  nel  morbo  conta¬ 
gioso  dominante  epidemicamente,  da  cui  Webster  e 
Hancock  hanno  tratto  un  altro  argomento  a  sostegno 
dell’  ipotesi  che  la  peste  e  la  petecchia  procedono 


chìale ,  la  quale ,  sappiamo  da  Syd  enfiaci,  esser  re - 
gnata  in  Londra  dal  1661  al  1664. 

(i)  Researches  into  thè  Laws  and  Phenomena  of 
Peslilence  eie»  Chap .  5 ,  pag,  62 ,  £5, 
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dalla  medesima  cagione  da  cui  derivano  i  mali  co¬ 
muni  ,  è  uno  di  que’  racconti  che  si  sono  spacciati 
per  veri  unicamente  per  accarezzare  una  favorita  opi-* 
nione.  Contra  il  Mercuriale ,  ha  già  notato  il  Mas- 
saria ,  che  colla  peste  regnar  possono  altri  mali  (i), 
e  la  stessa  osservazione  fu  fatta  dal  Sellala  durante 
la  peste  di  Milano  del  15^5-70  (2),  da  Merlens 
nella  peste  di  Mosca  del  17^1  (3),  da  Faulkner , 
nella  peste  di  Malta  del  18 13  (4).  E  quanto  alla  pe* 


(1)  Illud  ego  lanieri  vere  et  sanctè  ornili  asseve- 
ratione  affermare  possum ,  hoc  ipso  pestilentiae  lem - 
pore  apud  nos  (  cioè  a  Vicenza  nel  1^77  )  plurimos 
alìis  morbis  a  pestilentibus  laborasse  et  evasisse,  et 
par ticu! atim  mense  Augusto  ego  ipse  Jebre  tertìana 
continua  ,  unus  item  meus  feamulus  tet'liana  inter¬ 
mittente.  Sic  in  celebri  pestilentia  ann  i5i8,  quae 
universam  fere  llaliam  contaminava,  majores  nostri 
referunt  praeter  peslìlentes ,  alias  quoque  morbo s  , 
privatimque  duplices  tertianas  vagatas  fuisse,  a  qui - 
bus  plerìque  evadebant.  De  Peste.  Lìb.  1,  pag>  23  a. 

(2)  Quare  non  fuit  necesse  morbos  omnes  in  hac 
nostra  pestilentia  pestem  feuisse ,  immo  qui  aliis  mor • 
bis  laborabant  multo  minus  in  pestem  incidebant  , 
quod  multo  edam  minus  in  hominum  consuetudine 
versarentur.  De  Peste  et  Pestifera  Alfectibus.  Lib.  3, 
cap.  i3  „  pag.  125. 

(5)  Observat.  med.  de  Febr.  putrida ,  de  Peste  etc . 
Tom.  1.  Par .  2.  Cap .  4  5  Pafr  200. 

(4)  A  1  realise  ori  thè  P lagne  designed  lo  prove  it 
coniagious .  frani  Facts  collected  during  thè  Authors 
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tecchia,  il  Macca  parlando  delfeptdemla  che  diserti? 
il  Piemonte  nel  1699,  ha  lasciato  scritto  «  motti 
esser  morti  d*  altre  malattie,  come  di  febbre  terzana 
continua,  di  febbre  ardente  ed  altre  simili  (1).  Ed 
infatti,  a  Gugiono,  a  lionato  Pozzolo,  a  Seregno,  e  in 
altri  luoghi  della  provincia  di  Milano,  ove  facemmo 
tenere  esatto  registro  dei  mali  sporadici  che  corre¬ 
vano  intanto  che  ne’  luoghi  medesimi  regnava  la  pe¬ 
tecchia  epidemica  nel  1818,  abbiamo  dappertuto  os¬ 
servato  la  consueta  proporzione  di  mali  comuni  ,  i 
quali  se.  dove  infuria  un  mal  contagioso  intervengono 
talvolta  in  minor  numero  ,  ciò  è  in  parte  da  atiri» 
buirsi  al  contagio  che  scema  la  quantità  degli  iòdi» 
vidui  che  altrimenti  cadrebbero  infermi  sotto  le  or¬ 
dinarie  circostanze  locali,  e  in  parte  aìfattivilà  su¬ 
periore  del  coutagic ,  che ,  disseminandosi  soffoca 
ed  elide  fazione  delle  cagioni  morbose  piu  miti. — * 
La  dsfficoltà  che  si  è  piu  volte  incontrata  nel  rico¬ 
noscimento  della  peste  al  suo  primo  comparire  in 
un  paese,  può  lull’al  piò  dimostrare  la  difficoltà  della 
diagnostica  ,  o  la  capricciosa  discrepanza  dei  medici 
nella  determinazione  delle  specifiche  forme  morbose, 
ma  non  il  passaggio  graduale  dei  mali  comuni  in 
vera  peste;  passaggio,  che  tutto  concorre  a  dichiarare 
appoggialo  a  fallaci  interpretazioni  di  fatti  ,  tanto 
piu  che  condurrebbe  all’assurdo  di  farci  rifiutare  ai  mali 


residence  in  Malta,  when  vinted  by  that  maìady  in 
i8i5  etc.  London  18  o.  Chap.  5.  Sect,  3.  pag .  157. 

(1)  Discorsi  preservativi  e  curativi  della  peste  , 

pag .  28. 
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dipendenti  da  cagioni  specifiche  l’ individualità  a  eia» 
scun  d’essi  dalla  natura-  assegnata. 

Fin  qui  dell’erronea  ipotesi  del  far  nascere  la  peste 
e  la  febbre  petecchiale  da  vizio  occulto  dell’atmosfera, 
A  coloro  che  hanno  attribuito  la  petecchia  a  altera¬ 
zione  nelle  qualità  sensibili  dell’aria  (i),  risponde¬ 
remo,  che  i  fatti  consegnati  nella  storia  di  tre  secoli 
pienamente  confermano  esser  tal  morbo  iqdifferente- 
menle  comparso  al  piano  sì  bene  che  al  monte,  nel 
caldo  egualmente  che  nel  freddo  ,  ne’  luoghi  umidi 
ed  asciutti,  precisamente  come  nel  1817-18  è  acca¬ 
duto  tra  noi  (2)  ,  e  che  durante  la  nostra  epidemia 
non  sono  occorse  nell’  atmosfera  insolite  alterazioni 
da  stare  con  quella  in  relazione  di  causa  e  di  effetto  (3), 
siccome  non  ne  sono  occorse  a  Desenzano  nell’  epi¬ 
demia  petecchiale  del  1567  (4),  a  Trento  nell’epi¬ 
demia  del  1691  (5),  a  Modena  durante  la  febbre 
epidemica  del  1691-94  (6),  e  in  molti  altri  luoghi 
ove  egualmente  si  notarono  epidemie  consimili  con 

(1)  Marsil.  Cagnat.  De  Epici ,  liom.  ariti.  1691  eie. 
— Trevis.  Op.  eie.  Cap.  i,  pag.  ^.-«oJNeucrant.  liist. 
feb.  petecch .  epid.  eie,  Thes .  1  ,  pag.  4-  ^  Chr.  J. 
Langii.  De  Febr.  pet.  epìd .  Op.  omn voi.  3.  Disput , 
23.  Cap .  3,  §  3  4.  —  Lepecq  de  la  Cloture.  Op.  cìt.t 
pag .  j  74  5  etc* 

(•i)  Feggansi  i  quadri  B  e  C. 

(3)  Feggasi  la  tavola  A. 

(4)  G  ratiolo  da  Salò.  Discorso  di  peste  ec.  Cap . 
XI  ,  pag.  20  e  seg. 

(5)  Roboret.  Op.  cit  Cap .  8  ?  pag  122, 

(6)  Ramazzini.  Dissertai,  cit.  9  §  89. 


aria,  secondo  il  consueto  de  paesi  ,  pura,  limpida  f 
chiara,  non  nebulosa,  non  fosca,  nè  glossa  zi:  Se  , 
male  non  ci  apponghiamo  ,  l’equivoco  di  coloro  che 
vollero  generati  i  contagi  da  occulta  costituzione  0 
da  insolite  vicissitudini  dell’aria,  è  nato  dal  non 
essersi  fatta  differenza  tra  i  mali  provenienti  da  una 
cagione  sparsa  nell  atmosfera,  e  quelli  che  per  cone 
tatto  unicamente  si  diffondono  ;  differenza  essenzia¬ 
lissima  ,  che  notasi  persino  nel  diverso  andamento 
di  ciascuno;  essendoché  i  mali  semplicemente  dipen¬ 
denti  da  vizio  d’aria  attaccano  simultaneamente  molte 
persone  e  non  si  possono  quasi  evitare  soggiornando 
nell  atmosfera  da  cui  procedono;  mentre  i  mali  con¬ 
tagiosi  non  si  dilatano  tra  il  popolo  ,  o  sia  noti 
si  fanno  epidemici,  se  non  successivamente  passando 
dal!  uno  all’altro,  e,  indipendemente  da  mutazione 
di  sito,  si  lasciano  soggiogare  da  provvedimenti  che 
all  influenza  dell’  aria  menomamente  riguardano. 
E p pero,  se  il  dottor  Tommaso  Forster  avesse  uuica« 
mente  riflettuto  a  questi  due  fatti  incontrastabili  , 
non  sarebbe  venuto  nel  18  8  ad  affermare,  che  tutte 
le  epidemie  derivano  da  qualità  insensibili  dell’aria, 
e  particolarmente  da  alterazione  del  fluido  elettrico 
nell*  atmosfera  de’  paesi  flagellati  dal  male  ;  e  ancor 
meno  avrebbe  osato  disapprovare  la  quarantena  e  gli 
spedali  eretti  in  alcuni  luoghi  dell’  Inghilterra /a  ri« 
paro  dell’  ultima  epidemia  petecchiale  ,  in  quanto 
tali  misure  non  potevano,  a  sua  detta,  migliorar  la 
costituzione  dell’aria  (t).  I  contagi  per  farsi  epide- 

( 1  )  A  Briet  Inquiry  into  thè  Causes  and  Mitigatoti 
of  Testitentìal  Fever  eie.  London ,  1818,  pag.  g3  io. 


mici  richieggono  certamente  Fiutervento  di  una  certa 
influenza  dell’  atmosfera  ;  ma  quest'  influenza  tende 
soltanto  a  far  atti  i  corpi  a  sentire  l’azione  del  con¬ 
tagio,  e  non  a  produrre  la  malattia  ,  la  qua'e,  in 
fatti,  non  si  dichiara  se  1’  individuo  s’astiene  dall’c- 
sporsi  alla  sua  specifica  cagione. 

La  storia  della  peste  ricorsa  in  Londra  sotto  il 
regno  di  Carlo  fi,  che  si  vuole  cessata  per  essersi, 
giusta  il  consiglio  de’  medici  ,  aperte  le  sepolture 
onde  ammorbar  1’  aria  di  fetido  odore  ;  I’  immunità, 
che  in  una  pestilenza  di  Verona  si  pretende  toccata 
agli  ebrei  perchè  vivono  in  abituri  angusti,  immondi 
mal  ventilati;  i  luoghi  pieni  d’immondezza  che  si 
dicono  divenuti  luoghi  di  sicurezza  nella  peste  dì 
Lione  del  iòaB  ,  ed  altre  consimili  dicerìe  concer¬ 
nenti  la  supposta  virtù  anti-contagiosa  delle  esala¬ 
zioni  putride  sospese  nell’  aria  ,  sebbene  sancite  dai 
nomi  autorevoli  di  un  Van-Swìeien  (i),  di  un  Bor~ 
!  sieri ,  di  un  Brera  ec.  ,  sono  per  noi  unicamente 
fondate  in  errori  volgari,  o  in  osservazioni  imperfette 
che  ad  una  causa  hanno  fatto  assegnare  l’effetto  che 
procedeva  da  un5  altra  ;  essendo  notissimo  ,  per  la 
testimonianza  de’  secoli,  che  i  contagi  allignano  prin¬ 
cipalmente  nell*  immondezza.  —  Contra  1’  opinione 
rii  coloro,  che  hanno  derivato  la  petecchia  da  vizio 
d’aria  indotto  da  esalazioni  putride  di  materie  ani¬ 
mali  o  vegetabili,  diremo  però,  che  quest’ipotesi,  già. 
vittoriosamente  combattuta  dal  celebre  medico  mila» 


(i)  Commenta  in  Boerhaave  A p  ho  ri  mi  5  i40^* 


nese  Bartolomeo  Corte  (i),  è  tuttora  pienamente  smen* 
tila  dalla  sperienza,  la  quale  fa  giornalmente  vedere 
sussister  sempre  tal  causa  non  accompagnala  dal- 
1  effetto  che  le  si  vorrebbe  attribuire,  e  incontrarsi, 
all  opposto  ,  assai  di  spesso  il  morbo  in  questione  , 
ove  niuna  traccia  di  tal  cagione  si  lascia  discernere.  Ed 
infatti,  ha  già  avvertito  ì)  Diemerbr occhio ,  che  dopo 
la  battaglia  seguila  nel  ducato  di  Juliens,  nei  1642,  non 
ostante  si  fossero  lasciati  imputridire  all’aria  libera  otto 
mille  e  più  cadaveri  di  soldati  rimasti  uccisi  in 
quella  giornata,  oltre  un  gran  numero  di  cavalli,  e 
non  ostante  la  puzza  all’ intorno  fosse  insopportabile, 
non  nacque  tuttavia  pestilenza  veruna  ,  come  non 
nacque  peste  a’  suoi  dì  nelle  guerre  tra  gli  Svedesi 
e  gl’  Imperiali,  tra  cut  frequentemente  si  rinnovava 
il  costume  di  lasciar  insepolti  i  cadaveri  (2).  Anche 
Chisolm  riporta  piii  esempi  di  grandi  raccolte  di 
materie  putrescenti  con  verun  danno  di  coloro  che 
erano  destinati  a  respirarne  gii  effluvi  (3),  e  il  doti. 


(1)  Lettera  intorno  all’  aria  o  vermiciuoli  se  ca¬ 
gioni  della  peste  ec  Milano ,  1720,  pag.  8-5^,  ove 
il  Corte  si  fa  a  provare  che  le  pestilenze  attribuite 
da  Livio  alla  putrefazione  dei  cadaveri  e  ad  altre 
cagioni  accidentali ,  o  non  erano  malattie  veramente 
pestilenziali ,  o  si  è  ingannato  in  assegnarne  la  ca • 
gione $  tanto  più  che  Livio  non  era  medico ,  e  i  Ho • 
mani  di  que *  tempi  poco  si  curavano  di  medicina . 

(2  De  peste ,  pag.  3 1 . 

(3)  A  anale \  de  méd.  e  tr  ungere  par  Mons .  Kduyskens 

et  Dubar.  Aotit ,  i8n. 


Brinerò  fi  riferisce,  che  verun  nocumento  patirono  gli 
abitanti  di  Siviglia  ,  che  in  folla  concorrevano  al 
cimitero  in  cui  erano  siati  sepolti  piu  migliaia  di 
cittadini  spenti  dalla  febbre  gialla  divampata  in  quella 
citta  nel  1800,  tuttoché  da  quel  Campo  Santo  si  esà* 
lasse  fetentissimo  odore  (1).  «  Nella  peste  di  Malta 
del  18  >  3,  dice  Fdulkner,  Casal  Zebbug.  sito  per  lo¬ 
calità,  nettezza  e  ventilazione  tra  i  più  salubri  del¬ 
l’isola,  fu  il  più  maltrattato  dal  morbo,  nè  vi  sfuggì 
Casal  Zurich,  quantunque  assai  meglio  situato  e  co¬ 
strutto  ,  rispetto  a  salubrità,  de’ propinqui  Casali  di 
Creudi  e  Sasi,  che  ne  andarono  immuni.  Il  decimo 
quarto  Reggimento  e  I’  artiglieria  ,  acquartierali  in 
una  delle  parti  più  popolate  ed  infette  di  Valetia  , 
furono  preservati  dal  contagio  durante  tutta  1  epide¬ 
mia,  mercè  le  sollecite  restrizioni  che  lor  furono  imposte 
dai  rispettivi  Comandanti  ,  e  la  non  mai  interrotta 
vigilanza  di  loro  impedire  ógni  commercio  co’  cit¬ 
tadini.  Al  contrario  furon.  cólti  da!  morbo  il  Reggi¬ 
mento  di  De  Ralle ,  e  il  5°  Battaglione  di  guarni¬ 
gione  ,  tuttoché  soggiornassero  ne’  siti  più  elevati  e 
piu  sani  di  Valelta  e  dintorni  .  .  Anco  il  quartiere 
denominato  il  Manderajggio ,  sito  tra  i  più  bassi  e 
meno  ventilati  della  città,  circoscritto,  partito  in  molli 
vichi  angusti  per  modo  che  il  passaggiero  allargando 
le  braccia  perviene  a  toccare  i  lati  opposti  ed  affol¬ 
lato  di  gente  povera  e  immonda,  non  fu  tocco  dalla 
peste  se  non  trenta  giorni  dopo  I’  introduzione  del 
contagio  nell’  isola  ;  il  che  non  sarebbe  certamente 


(1)  Oa  thè  Yellow  Fever  „  pag.  i  1 5. 


accaduto  se  la  malattia  fosse  nata  per  corruzione  del* 
Paria.  Aggiungasi  che  il  primo  caso  di  peste  avvenne 
nella  contrada  di  S.  Paolo,  la  più  spaziosa  e  meglio 
ventilata  della  città  di  Vaietta  (i).m  =  E  di  vero,  o 
Je  esalazioni  putride  si  fanno  all’aria  aperta,  e  ben¬ 
ché  recar  possano  incomodo  all’  odorato  e  perturbar 
talvolta  la  salute^  elleno  non  arrivano  mai  al  punto 
di  accender  la  febbre  ,  tranne  il  miasma  paludoso , 
principio  sui  generis,  onninamente  diverso  dal  con¬ 
tagio  ,  e  inducente  una  forma  morbosa  distinta  ;  o 
si  fanno  in  camere  chiuse  ,  in  aria  non  rinnovata  , 

'  ì  *  4  Ì  '  T 

e,  in  allora,  non  la  petecchia,  ma  la  morte  dapprima 
apparente  ,  e  quindi  la  morte  vera  ne  conseguita  , 
siccome  è  avvenuto  a  chi  incautamente  è  sceso  nelle 
fogne  ,  ne’  pozzi  ,  o  in  altri  serbato]  di  materie  pu¬ 
trefatte  che  non  erano  stati  precedentemente  aperti 
e  ventilali.  L’assertiva  di  Chisolm ,  che  l’aria  impura 
favorisca  la  diffusione  del  contagio  non  assimilando 
il  virus,  nè  moltiplicandolo  per  una  specie  di  chimico 
processo,  ma  accrescendo  la  suscettività  delle  persone 
che  vi  si  espongono  ,  si  è  meritala  la  censura  del 
dottor  Hosack ,  il  quale  ha  affermato  attaccare  il 
contagio  di  preferenza  coloro  che  sono  vissuti  in  aria 
pura,  come  avvenne,  a  sua  detta,  nella  petecchiale 
divampata  nelle  carceri  di  Nuova-York  nel  1811 
e  i8*4j  ov*e  il  dottor  Francis ,  ha  preteso  aver  ve¬ 
duto  soggiacere  tra  i  primi  gl*  individui  che  nelle 
carceri  giungevano  di  fresco  ,  e  quasi  totalmente 


(i)  A  Treatise  on  thè  Pingue  eie  %Cap.  5,  Ssct.  i, 
pag.  121  ,  122,  125,  127. 
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esserne  risparmiati  coloro  che  da  lungo  tempo  vi  fa» 
cevan  dimora  (i).  Noi  però  dubitiamo  assai  di  tal 
supposta  virtù  confortativa  di  un’  atmosfera  impre¬ 
gnata  di  putride  esalazioni.  Rimane  sempre  a  sapersi, 
se  quelli  che  impunemente  lottarono  contra  la  ma* 
lattia  non  ne  erano  stati  altra  volta  assaliti,  e  se  la 
loro  attuale  immunità  non  procedeva  da  quelle  par¬ 
ticolari  ed  ignote  cagioni  ,  che  gli  uui  rendono  in¬ 
columi  in  mezzo  al  più  divampante  contagio.  — 
Ne  piu  plausibile  è  l’opinione  di  Faulkner  che  l’aria 
impura  possa  attivare  maggiormente  la  materia  pe¬ 
stilenziale  ,  o  renderla  più  facile  ad  essere  ricevuta 
nel  corpo  (2).  Qualunque  azione  1’  aria  impura  e- 
sercitasse  sulla  materia  del  contagio  ,  tenderebbe 
a  distruggerla  ,  mentre  argomento  di  controversia 
e  ancora  tra  i  fisiologi,  se  tal  condizione  dell’aria 
abbia  la  facoltà  di  attivare  1’  assorbimento  cutaneo. 

Che  la  plebe  e  i  miserabili  siano  bersagliati  dai 
contagi  e  segnatamente  dalla  petécchia ,  assai  più 
degli  opulenti  ed  agiati  ,  è  uq  fatto  appoggiato  a 
irrefragabili  documenti  consegnati  nella  storia  di  più 
secoli  (3),  Ma  assai  gratuitamente  la  pluralità  dei 

(1)  Bill,  univer  stile.  Selene .  et  Aris .  Novembre  9 
181Ó. 

(2)  Op.  cit .  Chap.  5,  secu  1 ,  pag.  125, 

(5)  Mercuiial.  De  Pesi.  Cap.  20  ,  pago  26.  — 
Baliano  G.  Batta.  Trattato  della  Pestìi  Lib .  1  ,  § 
068,  pag.  144.  Lib.  2,  §  16,  pag.  172.  — >  Diemer» 
brock.  De  Peste .  Lib.  2.  Cap .  5,  pag.  96.  — *  Hoffmann* 
Fed.  Dissert.  de  origine  et  natura  Pesti s,  §  io.  — - 
Fringle.  Diseases  of  thè  Array.  Pari.  1.  Cap .  j ,  8  etc , 
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medici,  ha  da  questo  fatto  preso  argomento  per  attiri* 
buire  all’iimnondezza  tra  cui  vivono  i  primi,  e  S’ori* 
gine  della  malattia  e  la  predilezione  da  cui  vanuo 
segnati.  L’  impulizia  può  bensì  prestar  occasione  ai 
contagio  di  appiccarsi  e  mantenersi  illeso,  io  quanto 
allontana  la  nettezza  e  la  venulazione  che  ne  sono  i 
piu  efficaci  distruggitori,  ma  generarlo  non  mai.  Epperò, 
Howard 9  cui  ih  sulle  prime  pareva  non  Sgradire 
questa  teorica,  non  avendo  incontralo  febbre  carce¬ 
rale  tra  prigionieri  stivati  in  anguste  segrete  ,  in 
mezzo  alla  piu  schifosa  immondezza,  pronunciò  in¬ 
silili  ceti  te  tal  causa  a  produrla;  se  non  che,  alla 
sozzura  avendo  aggiunto  i  patemi  d’anitno  insepara¬ 
bili  dal  subito  mutar  di  luogo  e  di  vitto  de’  prigio¬ 
nieri  Ti),  non  si  è  avveduto  ch’egli  veniva  a  creare 
un’  ipotesi  inconciliabile  coll*  osservazione  di  quei 
prigionieri  da  es.o  lui  incontrati  immuni  dal  morbo 
in  discorso  quantunque  oppressi  dall’  immondezza  e 
da’  patemi  d*  animo  ;  tanto  è  vero  che  è  piu  fa¬ 
cile  rilevare  gli  errori  altrui  ,  che  avvedersi  dei 
proprp  —  A  Siane  ,  Trotter  ,  Adams  ec.  ,  che 
attribuirono  ì’  essere  Londra  scampata  dalla  pe*te 
dopo  il  i666  all’incendio  generale  che  ha  fatto  rie* 
«.ficaie  più  spaziosa  la  città  ,  all’acqua  corrente  che 
vi  fu  condotta  pei  bisogni  degli  abitanti  ,  ed  alle 
abitudini  di  nettezza  che  da  quell’epoca  sono  andate 
perfezionandosi  sempre  piò,  basterà  1’  osservare  ,  che 
eguale  immunità  è  toccata  ad  altre  città  che  noo 

(i)  The  Works  of  John  Howard.  Esq.  Fourth 
Edit.  London  ,  179^*  —  Hislory  of  thè  Prìsons  » 
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furono  proda  delle  fiamme,  non  riedificate,  nè  prov¬ 
vedute  d’  acqua  corrente  ,  e  che  la  peste  risparmiò 
quasi  interamente  l’Euiopa  settentrionale  nel  secolo 
decimo  nono.  Se  l’abitare  in  mezzo  a  materie  putride 
tosse  sufficenle  cagione  del  morbo  in  discorso  ,  mai 
ne  dovrebbero  andare  esenti  alcuni  popoli  confinanti 
col  polo  artico  ,  che  passano  i  lunghi  inverni  sotto 
terra  circondati  continuamente  da  un’  atmosfera  im¬ 
pregnata  di  putridi  effluvi  (i). 

Maggiori  fautori  ha  V  opinione  che  la  petecchia 
possa  scaturire  da  emanazioni  di  molli  individui  rac¬ 
colti  insieme  in  angusto  spazio,  o  sole  o  combinate 
con  effluvi  di  sostanze  putride  animati  o  vegetabili. 
Ma  se  ,  rispetlivameuie  alle  persone  ,  il  luogo  è  di 
capacità  sì  scarsa  o  sì  mai  costrutto  da  lasciar  mancar 
aria  al  respiro  di  tutte,  non  è  la  petecchia  che  na¬ 
sce  ,  ma  1’  asfissia  ,  siccome  appunto  intervenne  ai 
prigionieri  inglesi  stivali  nell’orribile  carcere  di  Cal¬ 
cutta  ,  e  come  è  accaduto  a  diverbi  soldati  Russi 
fatti  prigionieri  dai  Francesi  nella  guerra  del  i8o5, 
e  che  furono  rinchiusi  in  una  oscura  e  mal  ventilata 
caverna  in  Moravia.  Nel  primo  caso,  di  146  indivi¬ 
dui  ,  cento  ventitré  perirono  di  asfissia  in  dodeci 
ore  (2)  ;  nel  secondo,  il  numero  di  tre  cento  fu  in 


(1)  Barker’s.  Medicai  Report  etc .  —  Transaction s 
of  thè  Association  of  Fellows  and  Licentiates  of 
thè  King* s  and  Queen  s  College  of  Fhysicians  in 
Ireland.  ,  voi.  2 ,  pag.  596. 

(2)  Zimmermann.  Dell* esperienza  nella  medicina , 

voi  1. 


meno  d’  un5  ora  ridotto  a  quaraula  (i).  Non  ostante 
cotanta  penuria  d’aria,  e  cotanta  esuberanza  d’  ef- 
fiuvj  ,  nessuno  di  quelli  che  scamparono  ebbe  a  pa* 
ti  e  mal  contagioso.  — *  Dove  lo  spazio  è  sufficente- 
mente  aperto ,  1*  elasticità  ,  mercè  cui  1’  aria  tende 
continuamente  a  equilibrarsi,  è  mezzo  bastevole  per 
impedire  che  nou  acquisti  alterazioni  di  tal  rilievo 
da  nuocere  sensibilmente  alia  salute,  siccome  risulta 
dalle  osservazioni  di  Humboldt  e  Gay -Lussac ,  i 
quali  non  trovarono  l’aria  raccolta  nei  teatri,  alcune 
ore  dopo  il  concorso  degli  spettatori,  ruè  punto  nè 
poco  diversa,  nella  proporzione  d'ossigeno  e  di  gas 
carbonico  ,  dall’  aria  esteriore.  Nè  si  potrebbe  cre¬ 
dere  ,  che  dal  respiro  e  da  altre  emanazioni  umane, 
]’  atmosfera  concepisse  un’  alterazione  non  riconosci¬ 
bile  er  mezzo  de’  raffinati  stromenti  della  fisica  mo* 
derna:  vedremo  or  ora,  che  l’aria  non  diviene  capace 
d’  iniezione  neppure  nelle  sale  piene  zeppe  di  am* 
morbati  di  contagio. 

Quindi  è  che  non  possiamo  consentire  a  Berti  e 
Guggerotlè  Fracastor ,  che  la  febbre  carceraria  gras- 
sata  nelle  prigioni  di  Verona  da  Gennajo  ad  Agosto 
del  1817  ,  non  sia  surta  per  contagio  introdotto 
nè  direttamente  nè  indirettamente  in  quelle  carceri, 
ma  per  vizio  d  aria  indotto  principalmente  dall’affob 
lamento  delle  persone  che  vi  venivano  rinchiuse  (2). 
Eglino  stessi  dichiarano  che  w  al  principio  del  mese 
di  Decembre  dei  18,6,  la  fame  avea  moltiplicati  a 
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(1)  Dici,  des  Sciences  méd. 

(2)  Nottue  monche  ec.9  pag.  64  & 
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dismisura  gii  accatoni,  i  vagabondi,  i  contrabbau- 
dieri,  i  mal  viventi,  i  ladri >  per  modo  clic  la  sicu¬ 
rezza  pubblica  avea  richiesto  che  si  facessero  molti 
arresti,  che  popolarono  le  prigioni  sì  fattamente  che 
ben  tosto  la  gente  superò  la  capacità  delle  carceri; 
che  le  prime  malattie  contagiose  in  dette  carceri  si 
osservarono  il  dì  21  decembre  dello  stesso  anno  1816, 
tosto  dopo  guariti  di  febbi  e  gatrica  tre  prigionieri 
venuti  di  fresco  dalle  carceri  di  Mantova,  e  che  in¬ 
torno  a  quest1  epoca  correva  contemporaneamente 
nella  città  qualche  tifo  nervoso  «s  cui  però  non  si 
attribuiva  ,  per  chi  lo  ebbe  a  curare  veruna  facoltà 
contagiosa.  «  Il  perchè  crediamo  piu  consentaneo  alla 
ragione  il  credere,  che  quell1  epidemia  carceraria  ve¬ 
nisse  generata  da  seminio  contagioso  o  già  latente 
nelle  carceri,  o  ivi  introdotto  da  que’ vagabondi  a 
contrabbandieri,  malviventi,  imprigionati  al  principio 
dì  decembre  del  1816,  o  più  probabilmente  da  quei 
tre  prigionieri  venuti  di  Mantova,  che  tosto  ammal¬ 
iarono  sotto  le  illusorie  apparenze  di  febbre  gastrica. 
E  di  vero  ,  se  Berti  e  Guggerotti  Fracasior  non 
hanno  esitato  ad  attribuire  la  lunga  durata  di  quel- 
]’  epidemia  «  al  miasma  stesso  che  dal  di  fuori  ve¬ 
niva  nelle  carceri  introdotto  per  mezzo  degli  arrestati 
di  fresco,  5?  perchè  non  vorremo  alla  cagione  mede¬ 
sima  attribuirne  l’origine  primiera?  —  Nè  è  da  ma¬ 
ravigliare  se  non  sempre  si  riesce  a  scoprire  il 
come  dal  di  fuori  sia  pervenuto  il  coutagio  che  sugli 
individui  suscettivi  sta  attualmente  sviluppando  i  suoi 
particolari  effetti.  Non  dandosi  a  riconoscere  da  verun 
segno  esteriore  sui  corpi  inorganici  cui  sta  appiccato, 
una  siffatta  ricerca  deve  necessariamente  deludere  * 
Annali.  Voi .  XXI //.  8 
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talvolta  le  pili  diligenti  premure*  sia  per  l’immeim 
wioltipìicita  delle  occasioni  sociali  che  inavvertitamente 
ne  favoriscono  la  diffusione,  sia  per  la  lunghezza 
del  tempo  con  che  si  mantiene  illeso  nelle  sostanze 
che  diconsi  fomiti.  Ma  appunto  per  questa  qualità 
inerente  alla  natura  del  contagio,  la  ragione  c’  im¬ 
pone  di  diffidar  (sempre  delle  osservazioni  di  coloro 
che  lo  affermano  nato  spontaneamente  pel  solo  mo¬ 
tivo  che  non  sono  stati  capaci  di  scovrire  il  quando 
e  il  come  vi  è  stato  introdotto.  «  Non  v’ebbe  forse 
un  solo  individuo  colpito  dalla  febbre  petecchiale 
in  questa  provincia  (  di  Novara  ) ,  scrive  il  chiaris¬ 
simo  signor  professore  Ramati  9  che  le  indagini  ad 
uopo  tal  praticate  non  ci  chiarissero  averla  contratta  da 
altri  che  già  n’erano  infetti.  (•).  »  E  quasi  altrettanto 
possiamo  accertare  esser  avvenuto  nella  provincia  di 
Milano  ,  ove ,  se  i  medici  facevansi  con  debito  ac¬ 
corgimento  a  rintracciarne  1*  origine  ,  quasi  sempre 
pervenivano  a  scoprire  il  punto  da  cui  1*  infezione 
era  partila.  Del  resto,  le  prove  negative  son  sempre 
sospette  quando  F  esperienza  somministra  chiare  e 
frequentissime  prove  positive  contrarie. 

Non  diversamente  si  vuol  giudicare  del  dottor 
Johnson ,  il  quale  a  sostegno  delf  origine  spontanea 
del  morbo  in  discorso  ha  addotto  la  sua  improvvisa 
comparsa  negli  avanzi  dell’  esercito  del  General 
Moore  9  sconfitto  alla  Corogua.  Egli  dice*  i  soldati 
bagnati  dalla  pioggia  ,  ignudi  9  esausti  di  forze  d’  a- 


(i)  Annali  Universali  di  med.9  settembre,  i8i8# 
pag .  289.  .  « 
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nini©  e  di  corpo  ,  feriti,  non  potevano  aver  addosso 
contagio  veruno;  s’erario  precipitati  alla  rinfusa  sulla 
prima  nave  che  aveano  incontrata  ;  e  ,  ciò  non  per 
tanto,  in  veleggiando  per  la  baja  della  Boscaglia  , 
surse  tra  essi  un  tifo  micidiale,  che,  in  Inghilterra, 
ampiamente  si  sparse  tra  gl’  infermieri  e  i  medici 
degli  ospedali  ove  i  malati  ebber  ricetto (i  Ma  in 
primo  luogo,  gratuita  affatto  è  l’assertiva  del  medico 
inglese,  che  »  soldati  non  avessero  indosso  petecchiale 
contagio.  Se,  come  si  attesta  da  Pepys ,  citato  da 
Maclean  per  altri  fini  (2)  ,  colai  morbo  noti  avea 
risparmfalo  quest’esercito,  quando  ancora  stanziava 
nelle  Spagne ,  v’  ha  anzi  ogni  ragione  di  credere 
che  non  ne  fossero  sgombri  all’  atto  del  fuggirsene 
in  su!le  navi;  sapendosi  esser  prerogativa  delle  ma¬ 
terie  contagiose  di  serbarsi  illese  per  un  tempo  in» 
determinato  nelle  vestimenti!  ,  uelle  masserizie  ,  ed 
in  altre  sostanze  porose.  E  chi  ci  assicura  ,  che  ii 
fomite  non  veuisse  introdotto  nelle  navi  cogli  arnesi 

(  1  )  The  Influence  of  Tropical  Climates  on  Euro - 
pean  Constitutions  etc.  Second  Edit  London ,  18  i  8, 
pag,  *o.  ~  Il  dottor  Johnson  si  è  mostrato  sì  per » 
suaso  della  validità  di  questo  argomento  a  favore 
dell *  origine  spontanea  della  febbre  petecchiale  ,  che 
non  ha  tralasciato  di  riferire  lo  stesso  fatto  colle 
medesime  parole  in  altr*  opera  avente  per  titolo  : 
The  Influence  of  thè  Almosphere  more  especially 
thè  Almosphere  of  thè  British  Jsles  eie  .Second  Edit, 
London ,  1818,  sect.  IX,  pag,  i56. 

(2)  Results  of  an  Investigation  respecting  Ecìd,  and 
Tesi  il,  Diseases  eie »,  voi,  t,  Prelim .  Disco  ur se  9  p,  19. 
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da  ospedale  ,  che  ih  quella  stringente  necessita  si 
saranno  certamente  imbarcati  ?  Non  poteva  il  conta¬ 
gio  star  latente  nelle  navi  ,  essendo  notissimo  che 
lungamente  si  mantiene  nel  legno  ? 

Nè  più.  verosimile  è  I*  opinione  di  /. Idams ,  Jak - 
son  ec.  ,  che  la  febbre  petecchiale  derivi  da  esala¬ 
zioni  non  di  persope  sane,  ma  di  molti  ammalati 
insieme  raccolti  (i).  Oltreché  dagli  sperimenti  di  òe- 
guin  risulta  non  esser  l’aria  degli  spedali,  quantunque 
fetentissima ,  sensibilmente  diversa  dall’  atmosfera 
esteriore;  a  quest’ipotesi  ripugna  il  non  esser  surta 
febbre  contagiosa  nella  congiuntura  riferita  da  Pringle 
in  cui  2^0  ammalati  e  feriti  giacevano  in  sito  mal* 
sano,  in  mezzo  ad  ogni  genere  di  sudiciume,  e  ancor 
più  v*  ripugna  il  non  regnar  sempre  tal  morbo  negli 
spedali  ove  pur  sempre  sussiste  la  causa  che  dovrebbe 
produrlo.  In  tanta  moltiplieità  di  occasioni  che  fa¬ 
voriscono  l’introduzione  e  il  conservamento  del  con¬ 
tagio  negli  spedali,  non  sono  mai  sufficenti  le  cau¬ 
tele  per  guardarsi  dall’  illusione.  Prendasi  ad  esem¬ 
pio  r  ospedale  maggiore  di  Milano,  ove  la  munifi¬ 
cenza  del  fabbricato  e  le  soverehianti  rendite  fanno 
un  singolare  contrasto  col  nessun  provvedimento  per 
lavare  nel  bagno,  a  norma  delle  circostanze,  gl’infermi 

che  vi  sono  ricevuti,  dove  l’assoluta  mancanza  di 

« 

vesti  da  ospedale  toglie  la  possibilità  di  purgare  i 
cenci  che  gli  infermi  seco  portano  entrando  ,  dove 
una  mal  intesa  economia  nel  cambio,  ristaurazione  , 


(i)  An  Inquiry  iato  thè  Laws  of  Epidemie  s  etc . 
Chap .  i  ,  pag.  li. 
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purgazione  ec.,  dei  materassi,  coltrici,  lettiere  ec  , 
favorisce  la  perpetuila  del  contagio  latente  ne  fomiti, 
dove  la  mancanza  di  apposite  sale  di  convalescenza 
costringe  i  malati  all’  appressarsi  delia  salute  di  ri¬ 
manere  nelle  sale  degli  infermi  minacciati  sempre  di 
nuova  infezione  ec.  ;  e  pongasi,  che  in  questo  spe¬ 
dale  surga  qualche  caso  di  febbre  petecchiale  di  cui 
non  si  pervenga  a  scoprirne  la  provenienza.  Essendo 
proprietà  del  contagio  di  stare  inavvertitamente  ap¬ 
piccato  alle  persone,  masserizie  ed  altre  robe  per  un 
tempo  indefinito,  dimanderemo  ai  fautori  dell’origine 
spontanea  ,  se  tal  supposto  eventuale  sviluppo  del 
morbo  uon  sarebbe  più  ragionevolmente  attribuibile 
a  germe  introdotto  dal  di  fuori,  o  a  fomite  latente 
negli  arredi  de’  malati,  anziché  alle  esalazioni  degli 
infermi,  le  quali  per  mesi,  ed  anco  per  anni*  si  mo¬ 
strano  altronde  incapaci  di  produrlo  ? 

Intorno  alla  mancanza  del  combustibile  ,  diremo 
non  esser  ella  capace  d’  indurre  la  macchina  a  ge¬ 
nerare  contagio ,  ma  poter  bensì  prestar  occasione 
alla  sua  propagazione  e  conservamento  ,  in  quanto 
incalza  gli  uomini  a  convenire  insieme  per  difendersi 
dal  freddo  ,  e  li  priva  di  un  mezzo  facile  di  venti¬ 
lazione  e  di  nettezza  a  cui  verun  contagio  resiste. 
Blane ,  Adams ,  Baieman ,  Yule  ec. ,  che  tra  le  ca¬ 
gioni  del  male  hanno  pur  questa  annoverato,  piglia¬ 
rono  equivoco  tra  la  causa  efficente  del  morbo  e  una 
circostanza  accessoria  che  tende  a  facilitarne  la  dira¬ 
mazione. 

Si  è  detto  altrove,  che  il  miasma  paludoso  or  lotta 
vittoriosamente  contra  il  petecchiale  contagio,  ed  or 
cede  temporariamentc  il  campo  ,  per  mostrarsi  in 


I 
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appresso  sotto  le  sue  speciftce  sembianze.  Questo  fatta 

incontrastabile  dinota  come  andassero  errati  Lind  (i)8 
Cleghorn  (2)  e  Trotter  (3)  in  aver  atttribuito  a  que¬ 
sto  miasma  la  virtù  di  generar  il  morbo  in  questione* 
invasa  la  mente  dell*  opinione  che  la  petecchia  non 
costituisca  un  morbo  sui  generis,  essi  hanno  confusa 
la  febbre  subcontinua  del  Torti  colla  febbre  petec¬ 
chiale,  tra  cui  non  sussiste  analogia  se  non  rispetto 
a  qualche  esteriore  sin  toma. 

Non  ostante  la  contraria  sentenza  d 'Ippocrate  ,  I4 
pluralità  de’  medici  ha  assegnato  alla  fame  ed  ai  cat¬ 
tivi  cibi  la  facoltà  di  produrre  la  peste  e  la  petec¬ 
chia  (4).  L1 2 3 * 5  incapacità  di  tal  cagione  risulta  però 
chiaramente  dal  considerare  ,  che  non  è  nata  pesti* 
lenza  in  Firenze  nel  1496,  tuttoché  la  generale  Ca¬ 
restia  avesse  tratto  nella  città  un  numero  grandissimo 
di  famiglie  intere  dai  contado  e  di  mendicanti  fore¬ 
stieri,  per  modo  ch’erano  pieni  gii  ospedali  ed  altri 


(1)  An  Essay  on  Seamen ,  pag.  265,  3  >3. 

(2)  Diseases  of  M inorca  ,  pug.  i32. 

(3)  Med.  nau  '.An  Essay  on  Diseases  of  Seamen  ec.s 
vói.  1 ,  pag.  i83,  a53  ,  3 14. 

(\)  Mercurial.  De  maculis  pestif. ,  cap.  45  pag*  4» 

—  Paulini.  Prcelect.  Marc •  etc .  Lìb.  2,  pag.  574*  — 
Forest.  Observat.  lib.  6.  Obs.  9,  pag.  161.—  Riicker» 
Scrutin.  pesi.,  pag.  27.  —  Sennerti.  De  Febrib  Lib , 
4  a  cap.  2.  De  pestil.  caus.  9  pag .  797.  —  A  Castro* 
Pesi.  JSeap .  Rom .  Gen .  ann.  i656  e  1667,  pag  47« 

—  Gastaldi.  De  aver  tenda  et  projlig.  Peste  etc.  ^  cap i 
abo  ,  pag .  671  etc . 
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luoghi  di  affamati,  de*  quali  ne  morirono  di  fame  a 
migliaja  (i);  che  non  nacque  pestilenza  in  Malta,  da» 

rante  l’assedio  da  essa  sofferto  dal  mese  di  settembre 

• 

del  1799  al  settembre  del  1800,  in  cui  di  fame 
o  pei  cattivi  cibi  perirono  non  meno  di  sei  cento 
abitanti,  e  la  guarnigione  si  sostentò  lungamente  di 
carne  di  cavalli,  asini,  muli,  gatti  e  topi  (2),  e  che 
molte  pestilenze  non  sono  state  precedute  nè  accom¬ 
pagnate  da  carestia,  come  si  vide  a  Genova  nel  i65 7, 
ove  ai  bisognosi  si  distribuivano  gratuitamente  i  vi¬ 
veri  (3)  ,  e  come  avvenne  in  molte  altre  ricordate 
da  TVebster ,  che  furono  precorse  e  segnate  da  ab¬ 
bondanti  vettovaglie  (4).  Se  nonché,  questo  scrittore 
americano  ha  poscia  abbraccialo  la  strana  sentenza  dei 
Diemerbroeckio ,  giusta  cui  le  pestilenze  che  furono 
casualmente  precedute  od  accompagnale  da  carestia 
sarebbero  nate  dalla  medesima  cagione  universale  che 
ha  fatto  andar  fallito  il  ricolto  (5);  sentenza,  che, 
come  dicemmo,  non  può  essere  in  vermi  conto  se- 


(1) .  Targioni.  Alimurgia  ,  ossia  modo  di  render 
men  gravi  le  carestie  ec.  ,  voi ,  1  ,  pag,  60. 

(2)  Faulkner.  A  Treatise  on  thè  P lagne  etc,  Chap, 
5  ,  sect.  1 ,  pag . 

(3)  I  Lazzaretti  della  Città  e.  Riviere  di  Genova 
del  1657.  Descritti  dal  R.  P.  Antero  Maria  da  S. 
Bonaventura  ec,  Lib ,  2*  Gap.  i3  ,  pag,  256  e  Cap , 
17,  pag.  292. 

(4)  A  Brief  History  of  Epid,  and  Pestilential  Di - 
seases ,  voi,  1  ,  sect,  3  ,  pag .  122,  1 3 5  ec, 

(5)  De  Peste ,  pag,  3o, 
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girila  da  chi  non  ama  di  lasciarsi  abbagliare  dai  ss* 
ducente  proposito  di  subordinare  ad  un  unico  prin¬ 
cipio  degli  effetti  indubbiamente  dipèndenti  da  ca¬ 
gioni  diverse.  —  Riguardo  alla  petecchia  ,  fu  già 
scritto  da  Gratìolo  da  Saldi  che  V  epidemia  di  De** 
senzano  del  i56^  ,  non  era  scaturita  da  cattivi  cibi 
ne  da  carestia  ,  sia  perchè  in  quell’  anno  mai  non 
mancarono  abbondanti  e  buone  vettovaglie,  sia  perchè 
nel  i559  e  *56o  in  cui  v’ebbe  grande  e  lunga  ca« 
restia  in  Desenzano  non  si  vide  punto  quest’  infer¬ 
mità  (1).  Nè  penuria  di  viveri  si  ebbe  durante  l’epi¬ 
demia  di  Gallarate  del  i588  (2)  ,  di  Trento  del 
1591  (3),  di  Modena  del  1591-94  (4)  3  di  Gross- 
Theil  nel  1769  (5),  e  di  molti  altri  luoghi  che  vano 
sarebbe  ricordare  ,  essendosi  pur  veduto  tra  noi  re¬ 
gnar  epidemico  il  morbo  in  molti  paesi  nel  j8i8  , 
dopo  1  abbondante  rjcolto  dell’  anno  precedente,  e 
1  esperienza  avendo  piu  volle  mostrato  non  esser 
surto  petecchiale  malore  nelle  navi  e  nelle  citta  9 
che  per  avvenimenti  di  guerra  od  altre  eventuali 
cagioni  erano  state  lungamente  travagliate  dalla 

fame.  Kidd  (6)  e  Bateman  (7)  ,  che  alla  carestia 

'  ™11  .  ,  _ _ ^ 

(1)  Discorso  di  peste  ec<  Cap .  12,  pag.  28. 

(2)  Trevis.  Op .  cit.  Cap.  1,  pag.  <7. 

(3)  Roboret.  Op .  cit.  Cap .  1  ,  pag.  3  et  Cap.  5 , 

pag.  45.  , 

(4)  Ram azzini.  Dissertat .  cit.  §  37. 

(5)  Lepeeq  de  la  Cloture.  Op.  cit. ,  pag.  91,  175. 

(6)  Edinburgh  medicai  and  surgìcal  Journal, 
Aprii ,  18 1 8. 

(7)  A  succiai  Account  of  thè  contagious  Feyer 
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generale  del  i8i5  e  1816  incolparono  la  lebbre  epi* 
demica  dell’  Irlanda  e  di  Londra  del  .1187,  hanno 
pigliato  lo  stesso  equivoco  di  coloro  che  attribuirono 
il  morbo  all’immondezza.  La  penuria  de’  viveri  non  è 
cagione  immediata  della  generazione  della  petecchia, 
ma  facendo  moltiplicare  gl L  accatoni,  i  girovaghi,  e 
togliendo  i  mezzi  di  nettézza,  fende  a  favorire  il  tra» 
sporto  del  contagio  ne’  paesi  cui  tal  gente  perviene 
in  traccia  di  lavoro  e  di  pane  E  se  in  tutte  le 
epidemie  i  miserabili  e  il  volgo  ne  van  sempre  piu 
travagliati  dei  ricchi  ed  opulenti  ,  ciò  non  è  tanto 
da  attribuirsi  al  rispettivamente  maggior  numero  dei 
primi,  quanto  alla  prudenza  che  consiglia  i  secondi 
d’evitare  piu  diligentemente  le  occasioni  d’infettarsi, 
e  alla  maggior  abbondanza  di  mezzi  di  nettezza  coti 
cui,  ben  anco  inscientemente,  vanno  Spurgandosi 
dalle  accidentali  infezioni.  La  carestia  non  sembra 
doversi  annoverare  neppur  tra  le  cagioni  capaci  di 
accrescere  la  suscettività  a  risentirsi  del  contagio. 
Diremo  in  appresso  ,  che  Treviso ,  Roboreto  ,  Rei'' 
mazzini  tra  gli  antichi,  Kidd,  Percival  ec.,  tra  i  mo* 
derni,  hanno  concordemente  veduto  esser  più  grave 
e  più  micidiale  il  morbo  ne’ ricchi  e  nei  nobili,  che 
tra  la  plebe  5  fatto  che  ha  ricevuto  piena  conferma 
nell’epidemia  Lombarda,  e  che  non  si  saprebbe  ss* 
soggettare  all’ipotesi  del  predisporre  la  fame  all’im¬ 
pressione  del  contagio ,  tanto  più  che  tra  i  mise¬ 
rabili  ,  i  più  giovani  e  i  più  robusti  ,  son  quelli 


of  this  Country  etc .  —  The  London  medicai  lleposi* 
tory.  Gctober  s  1818. 
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clic  in  ogrii  epidemia  ne  vengono  di  preferenza  as* 
sali  ti» 

La  congettura  di  Uan-Swieten  (i),  che  la  cancrena 
possa  produrre  il  morbo  in  discorso  ,  benché  servil¬ 
mente  abbracciata  da  altri ,  non  merita  ricordanza» 
11  tremor  delle  membra  ,  Y  avvilimento  de*  polsi  * 
T  estrema  prostrazione  delle  forze,  il  freddo  delle 
estremità,  il  delirio,  il  sopore  ec.  ,  che  succedono 
alla  caucrena  di  qualche  parte  per  poco  importante 
che  sia  alla  conservazione  della  vita,  sono  fenomeni 
comuni  ad  altri  mali ,  e  non  costituenti  essenzial* 
mente  il  carattere  specifico  del  petecchiale  malore» 
Aggiungasi  che  Doublé  ha  dimostrato  non  lasciarsi 
la  cancrena  comunicare  per  innesto  neppure  come 
morbo  locale ,  e  che  il  dottor  Gaspard  dall’injezione 
nella  giugulare  de5  cani  di  materie  animali  in  pu« 
Prefazione  ,  ha  bensì  Veduto  nascere  un’  irritazione 
infiammatoria  nella  membrana  mucosa  intestinale  con 
dejezioni  sanguigne,  vomito,  e,  poco  stante,  la  morte, 
ma  verun  effetto  menomamente  analogo  a  quelli  che 
nel  tifo ,  ben  anco  semplicissimo,  intervengono  (2).» 

L*  assorbimento  di  materie  alterate  per  antecedenti 
processi  morbosi,  può  dar  origine  a  gravissimi  acci¬ 
denti,  ed  a  febbre  ben  anco  mortale;  ma  tal  febbre 
non  ha  veruna  relazione  col  morbo  in  discorso,  sic¬ 
come  si  può  vedere  nei  casi  riferiti  dal  barone  Per - 


(1)  Commentar .  etc. ,  voi.  5,  pag .  1^. 

(2)  Annali  Universali  di  medicina .  Aprile ,  iBiO, 
pag .  i43* 
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jcy  (i)  ,  e  come  ,  con  altri  ,  noi  pur  vedemmo  nel 
signor  Vigna  ,  già  chirurgo  dell’  esercito  italiano  * 
ora  pratico  felice  in  questa  città.  Con  una  mano  , 
probabilmente  scorticata  ,  avendo  questo  chirurgo 
frugato  nelle  viscere  d’ un  uomo  spento  d’ enterite 
passata  in  cancrena,  egli  ebbe  a  patire  dapprincipio 
una  violenta  flogosi  al  braccio  corrispondente  ,  e 
quindi,  per  ben  due  anni,  efflorescenze  cutanee  d’ogni 
maniera,  ulcerazioni  alla  gola,  alopecia,  febbri  in¬ 
tercorrenti  ed  altri  infiniti  guai  di  petto,  stomaco  o 
veutie  ,  ma  non  mai  in  sì  lungo  soffrire  veruno  di 
quagli  accidenti  che  la  petecchiale  caratterizzano^ 
come  non  ebbe  a  patirne  il  professore  Monteggia  , 
cui  ,  se  non  erriamo  ,  per  una  cagione  analoga  ,  ci 
pare  di  aver  letto  ,  esser  toccata  la  stessa  sciagura. 
Nè  dove  da  tal  materia  nascessero  il  delirio  ,  il  so¬ 
pore,  i  sussulti  lendinosi  ec.  ,  si  avrebbe  ragione  di 
segnare  tai  sintomi  col  nome  di  febbre  petecchiale* 
Ben  sanno  i  medici  versati  nel  trattamento  di  questa 
malattia  ,  non  esser  eglino  sufficenti  a  qualificarla 
per  tale. 

Trotter  (?)  ,  Rollo  (3),  Percy  e  Laurent  (!\)  9 
vogliono  non  contagiosa  la  cancrena  d’ospedale  o 


(i)  Dangers  des  disect.  —  Dici .  des  Sciences • 
med. 

V)  Med.  Naut .  etc. ,  voi.  3  ,  pag ,  468. 

(3)  On  Diabeles.  A  short  Account  of  a  morhid 
Poison  cicting  in  sores  ,  etc. ,  pag.  255  e  seg. 

(4)  Diction .  des  Sciences,  med »  Pourriluce  d’H£ 
pila!. 


ia4 

ulcus  cancrenosum  ,  e  coti  Warneck  (r)  ed  assai 
aJiri  pretendono  esser  dessa  un  effetto  della  febbre 
chiamata  adinamica,  nosocomiale,  tifoide.  Le  osserva» 
zioni  di  Baird  (2)  t  Brugman  ,  Delpech9  Kieser  (3), 
Gerson  e  segnatamente  del  chiarissimo  signor  Ri- 
beri  (4)5  dimostrano  però,  che  quest*  ulcus  nasce 
da  contagio  specifico  innestato  ad  ogni  maniera  di 
lesione  di  continuità;  che  il  male,, in  origine  sempre, 
locale  ,  non  arriva  a  perturbar  1’  organismo  t  a  ac¬ 
cender  la  febbre,  se  non  per  irradiazione  del  per¬ 
turbamento  locale ,  e  che  distruggendo  per  tempo 
questo  centro  di  primitiva  irritazione,  sia  col  fuoco, 
sia  con  altri  caustici,  si  previene  la  febbre  secondaria, 
ossia  ^irritamento  generale;  caratteri  che  totalmente 
la  diversificano  dalla  vera  febbre  petecchiale.  — 
E.ispetto  alla  così  detta  sinoca  cancrenosa,  basta  pa¬ 
ragonare  il  quadro  nosologico  di  questa  malattia  trac¬ 
ciato  da  Borsieri  (b)  e  Barzelletti  (6)  con  quello 
della  febbre  petecchiale  per  convincersi  della  speci¬ 
fica  differenza  di  ciascuna. 


(1)  Kurzgefasste  Beitraege  zur  Kmntnisse  der 
Natur  .  Enstehungsweise  ,  Verhiltung ,  und  Heilung 
des  Ho sipitalb rande s .  Salzburg ,  1820* 

(2)  Kduyskeus.  Annales  de  litter .  méd,  etrang,  s 
poi.  XI. 

(3)  Annali  Universali  di  med.  Marzo ,  18 17. 

(4)  Annali  Unìv .  di  med.  Deceitibre  ,  1821. 

(5)  Insite.  med.  pract.9  tom .  2,  §  222. 

(6)  Epitome  di  med ,  prat .  razionales  voi,  ispag,So, 


Dai  non  esser  surto  petecchiale  malore  tra  gli 
infelici  che  a  migiiaja  morirono  di  fame  a  Firenze 
nel  1496  ,  non  tra  gli  abitanti  di  diverse  città  che 
furono  desolati  dagli  orrori  di  lunghi  assedj  ,  non 
tra  la  ciurma  di  navi  salvate  da  imminente  nau¬ 
fragio,  non  tra  gli  inglesi  scampati  da  morte  nell’or¬ 
rida  carcere  di  Cabufta,  e  non  pure  tra  i  prigio- 
meri  russi  stivati  in  una  caverna  in  Moravia  ,  che 
nelle  angosce  del  morire  dei  compagni  ,  mirava¬ 
no  la  sorte  che  stava  per  toccar  loro  dappresso , 
possiamo  legittimamente  conchiudere,  che  tutte  le  più 
disperanti  afflizioni  dell’  animo  non  sono  capaci  di 
produrre  la  malattia  di  cui  si  ragiona.  Ed  anzi,  l’e- 
spenenza  parrebbe  quasi  dimostrare,  che  gli  uomini 
quanto  più  sono  travagliati  da  patemi  d’animo  de¬ 
primenti  ,  tanto  meno  facilmente  sono  assaliti  dai 
contagi. 

A  coloro  che  nella  guerra  cercarono  la  cagione 
della  febbre  petecchiale  si  paò  rispondere  ,  che  dal 
Trattato  d’Utrecht,  nel  1718,  alla  guerra  di  Spagna 
nel  *740,  in  cui  si  ebbe  continua  pace,  sono  avve¬ 
nute  più  pestilenze  in  Europa  ,  in  Affrica  ,  e  nelle 
isole,  che  non  siano  comparse  negli  altri  anni  dello 
stesso  secolo  così  fecondi  di  militari  imprese  (1).  a 
convenire  insieme  di  genti  di  tanti  diversi  paesi,  con 
tante  robe  e  masserizie  capaci  di  ricevere  e  ritenere 
il  contagio,  rende  ragione  del  perchè  la  febbre  pe¬ 
tecchiale  non  risparmi  quasi  mai  i  grossi  eserciti  in 
campo  ,  tra  i  quali  non  nasce  già  spontanea  ,  ma 


(1)  Webster.  Op.  cit.3  voL  2,  sect.  1 4»  Pafr 
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soia  mente  sì  diffonde  con  più  celerità  ,  perchè  piè 
frequenti  e  piu  numerose  sono  le  occasioni  di  ri¬ 
cambiarsi  reciprocamente  il  fomite  morboso. 

IMa  se  il  morbo  petecchiale  non  nasce  da  vizio 
d  aria,  non  da  cattivi  o  scarsi  cibi,  non  da  immon" 
dezza  ,  da  effluvi  putridi  s  da  miasma  paludoso  ec,  , 
come  nacque  egli  dove  fece  la  sua  prima  comparsa? 
A  questa  dimanda  risponderemo  ignorarsi  la  cagion 
prima  del  contagio  petecchiale  ,  come  si  ignora  la 
prima  cagioni  di  tutte  le  cose  ,  e  doversi  anzi  fug¬ 
gire  questa  ricerca  come  tendente  a  promuovere  errori, 
e  a  ritardare  gli  avvanzamenti  della  scienza.  Ei  in 
fatti  -,  se  fu  uno  strano  vaneggiamento  il  supporre 
i  contagi  prodotti  da  cagioni  astronomiche,  o  magi¬ 
che  ,  da  Arche!  sdegnati  ,  da  effluvi  arsenicali,  sul¬ 
furei ,  vitriolici,  bitumitosi  usciti  dalie  viscere  della 
terra;  non  meno  singolare  è  da  stimarsi  l’opinione 
di  coloro,  che  hanno  creduto  t  contagi  generati  dagli 
animali ,  perche  questi  furono  prima  schiavi  degli 
uomini,  perchè  il  bue  piegò  assai  prima  il  collo  al* 
l’aratro  che  l9  uomo  alla  soggezione  e  perchè  la  for- 
Jnazi  >ne  delle  capanne  e  delle  stalle  precede  quella 
degli  spedali  e  delle  prigioni.  La  giornaliera  sperienza 
fu  vedere  essere  gii  ammali  insensibili  a  quasi  tutti 
i  contagi  umani  ,  e  viceversa  ,  e  il  ragionamento  si 
bene  che  Tosservazione  Ci  persuadono  a  non  lasciarci 
illuderò  dall  ipotesi  eh  essi  siano  nati  e  nascano 
da  cagioni  accidentali  vincolate  col  viver  sociale. 
Cosa  accadesse  degli  animali  e  degli  uomini,  prima 
che  questi  si  costituissero  in  società  e  quelli  fossero 
tratti  di  selvatichezza  non  si  sa  ,  ed  è  affatto  su¬ 
perfluo  di  filosofare  intorno  ad  argomenti  ette  tra- 
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scendono  ì  limiti  all’intendimento  umano  Descritti. 

* 

Ciò  che  vi  ha  di  cerio  si  è  ,  che  il  vajuolo,  i  mor¬ 
billi,  la  scarlattina  ,  la  peste,  la  febbre  gialla  non 
uascono  mai  spontanei;  e  questo  ci  basta  per  conchiu¬ 
dere,  che  non  altrimenti  abbia  a  nascere  la  petecchia, 
la  quale  è  suboi dinata  alle  leggi  medesime  a  cui 
son  subordinati  gli  altri  contagi.  Lo  sforzo  dì  co¬ 
struire  di  elementi  fisici  o  morali  un  ente  insidioso 
alla  vira  coir)’  è  il  contagio,  è  un’imitazione  delle 
costruzioni  immaginarie  di  cui  si  dilettano  i  poeti, 
«s  L’  origine  accidentale  de’  mali  contagiosi  ,  scrive- 
vammo  ad  altra  occasione  (i),  è  contraria  all’analogia, 
alla  semplicità  ed  invariabilità  delle  leggi  della  na* 
tura,  giusta  cui  un  effetto  distinto  nasce  sempre  da 
una  distinta  cagione.  L’  esperienza  dimostra  ,  che  i 
^nali  contagiosi  si  mantengono  sotto  forma  inaltera¬ 
bile  dà  più  secoli  in  tulli  ì  luoghi  e  in  tutti  i  climi. 
L’  inalterabilità  delle  forme  è  una  legge  comune  alla 
natura  organica  ed  inorganica.  Senza  di  essa  sarebbe 
perduta  1’  individualità  dei  corpi  ,  e  la  natura  tor¬ 
nerebbe  nella  confusione  e  nel  caos.  Per  questa  sola 
ragione  ,  il  sistema  della  generazione  equivoca  non 
sarà  mai  ricevuto  nella  scienza  naturale.  55  zzz  L’idro¬ 
fobia  spontanea  messa  in  campo  dal  signor  consigliere 
Brera  a  sostegno  dell’  origine  accidentale  de’  con¬ 
tagi  (2),  è  un  argomento  di  fallace  analogia,  essen- 


(1)  Cenni  sull *  ottalmia  contagiosa  <£  Egitto  e 
sulla  sua  propagazione  in  Italia .  Milano  9  1816 , 

pag.  107.  > 

(2)  Lezioni  sui  contagi  „  voi.  1  *  art .  3.  pap.  2* 
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dosi  confusa  1*  idrofobia  contagiosa  coll’  orrore  al® 
1’  acqua  indotto  da  eventuali  cagioni  ,  o  da  esal¬ 
tamento  di  fantasia.  Il  caso  riferito  dal  professore 
Barbantìnì  di  quel  cacciatore  9  il  quale  ,  morsi¬ 
cato  dal  proprio  cane  *  lutti  i  sintomi  offriva  dj 
vera  idrofobia  ,  ed  era  nella  desperante  agonìa  di 
morire  3  e  che  tantosto  risanò  in  riveder  sano  e 
gioviale  il  cane  che  e  n’  era  fuggito  (i)  ,  è  uno 
dei  tanti  esempi  che  si  potrebbero  addurre  a  prova 
della  necessità  di  procedere  con  tutta  circospezione 
intorno  al  definire  1*  essenza  della  malattia  di  cui  si 
ragiona.  Ma  di  queste  cose  piu  ampiamente  nella 
polizia  medica.  ■«—  Qui  intanto  diremo,  che  nessuna 
cagione  accidentale  essendo  capace  di  produrre  la 
petecchia ,  è  giuoco  forza  conchiudere  non  nascer 
ella  altrimenti  che  per  contag  o  specifico,  sa  L’opi¬ 
nione  di  coloro  che  ammettono  T  origine  spontanea 
della  petecchia  e  della  peste,  e  tosto  nate  le  giudi¬ 
cano  contagiose  ad  altrui,  non  potrebbe  meritar  fa¬ 
vore  foss’  anco  pel  solo  motivo  dell’  esser  dessa  in¬ 
sufficiente  a  servire  di  norma  al  governo  preservativo. 
Pongasi  ,  verbigrazia  ,  che  un  paese  sia  minacciato 
dalla  peste  divampata  in  un  luogo  vicino.  Se  se  ne 
suppone  possibile  1*  origine  per  vizio  d*  aria  indotto 
da  cagioni  locali  3  cosa  dovrà  fare  la  Magistratura 
per  vietarle  1’  ingresso?  Dovrà  ella  tener  le  porte 
mezzo  chiuse  e  mezzo  aperte?  È  cosa  singolare  come 


(i)  Brugnatelli.  Giornale  di  fisica  ec,9  1817  ,  1.* 
Bimestre ,  pag,  4<>. 
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il  dottor  Hancock ,  uno  de*  più  recenti  scrittori  sul- 
1’ argomento  ,  non  abbia  avvertito  a  questo  sconcio, 
di  ammettere,  cioè,  l’origine  spontanea  e  la  contagioue 
successiva  della  petecchia  e  della  peste,  e  di  essersi 
dato  a  credere  di  avere  con  tal  ripiego,  certamente 
non  nuovo,  ricomposti  alla  concordia  i  contagionisti 
puri  e  i  non  contagionisti  assoluti.  Ma  fortunata¬ 
mente  per  l’umanità  ,  rispetto  alla  peste,  i  Magi¬ 
strati  lasciano  disputare  i  medici  e  provveggono  con 
mezzi  curativi  alla  sicurezza  comune. 


(  Sarà  continuato  ) 
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Ricerche  anatomiche  sulV  anastomosi  dei 
fasi  assorbenti  colle  vene .  Del  dottore 

I  I,  '•  'ii  -'  '  V'  t  f  i  ’k.  t  '  '•  j  .  •  , 

Vincenzo  Fohmann  ,  incisore  d*  anato¬ 
mia  alla  Facoltà  di  medicina  di  Eidel- 
herga.  —  Eidelberga,  182K 

*  _  ;  \.  ,  ;  ,  ,  '  ,  ;  ;  .  V  ;  ■■  ■  :  •  . 

A  ; 

,,  ....  7.  .  ;  ,  » 

Ì_Ja  teorica  dell’  anastomosi  dei  vasi  assorbenti 

» 

colle  vene  non  è  punto  nuova.  Già  fu  dessa  abbrac¬ 
ciata  da  Stenone ,  Nuck ,  TFaleo ,  Pecquet ,  Perrault, 
Drelincourt ,  FVepfer ,  Roseo,  Abr .  Kaauw ,  Ile  ben- 
streit  ?  Meckel ,  Under  e  da  altri  distinti  anatomici 
del  secolo  passato.  E  se  Mascagni ,  Cruikshank  e 
Portai  colla  loro  autorità  i’  hanno  fatta  cadere  in 
obblivione  o  almanco  in  discredito,  abbiamo  ora  il 
signor  Fohmann,  che  con  esperimenti  variati  aU’io- 
finito  e  praticati  con  singolare  diligenza  ed  esattezza, 
si  è  studiato  dì  dare  a  questo  fatto  fisiologico  tutta 
r  evidenza  di  cui  è  suscettibile  ;  scopo  dell’  opera 
presente  essendo  appunto  di  far  rivivere  la  nozioue 
disputala  dell’anastomosi  de’  vasi  sorbenti  colle  vene. 

1/  opera  è  preceduta  da  una  prefazione  del  pro¬ 
fessor  Tiedmann ,  il  quale  adotta  la  teoria  del  signor 
Fohmann  9  e  riproduce  1*  idea  da  lui  emesssa  nelle 
sue  Ricerche  sulle  funzioni  della  milza ,  cioè,  che  la 
linfa  e  il  chilo  vanno  rimescolandosi  gradatamente 
col  sangue  ,  e  che  i  ganglj  linfatici  ,  e  le  glandule 
sprovvedute  di  condotto  escretore  ,  come  la  milza  , 
la  tiroidea,  le  capsule  renali,  sono  appunto  destinate 
*11’  officio  di  operare  senza  interrompi  mento  questa 
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mescolanza.  Egli  deduce  clic  questi  organi  preparano 
la  linfa  e  il  chilo  a  divenir  sangue,  dal  considerare 
che  a  misura  che  tai  umori  si  avanzano  ne’ vasi  lin¬ 
fatici  si  veggono  a  cambiar  di  colore  ,  accostarsi 
vieppiù  a  quello  del  sangue,  prenderne  la  consistenza 
e  soprattutto  le  coagulabilità  ,  e  finalmente  tutte  le 
sue  proprietà  e  fisiche  e  chimiche  :  osservazioni  già 
fatte  da  Hewson ,  Reusss  Emmert ,  Vauquelin ,  Brandt 
e  Marcet, 

Il  signor  Fohmann  dà  principio  all’opera  con  un 
cenno  sugli  scrittori  che  prima  di  lui  hanno  trattato 
lo  stesso  argomento,  e  cita  particolarmente  un  lungo 
passo  di  Lindner  che  ne  ha  parlato  nel  1787.  Indi 
procede  in  distinti  paragrafi  a  esporre  il  risultato 
delle  sue  sperienze  fatte  sull’uomo,  cane,  gatto, 
martora,  foca,  lontra,  cavallo  ,  vacca  e  uccelli  ; 
delle  quali  sperienze  crediamo  dare  il  seguente  tran* 
sunto. 

\  •  *  ■  •  if  »  ■  i  *■ 

§  1.  Sperienze  sull ’  uomo. 

lì  signor  Fohmann  ha  injettalo  del  mercurio  nei 
vasi  chiliferi  afferenti  di  molli  cadaveri  umani ,  ed 
ha  sempre  veduto  passare  questo  metallo  dai  ganglj 
linfatici  ora  nei  vasi  afferenti  solamente,  ora  in  que¬ 
sti  vasi  e  nelle  vene  ,  ed  ora  nelle  vene  soltanto. 
Egli  ha  però  osservato  ,  che  il  passaggio  nelle  vene 
avea  luogo  di  rado  nei  ganglj  prossimi  ai  tubo  in¬ 
testinale  ,  e  più  di  rado  ancora  in  quelli  situati  vi» 
cino  al  canale  toracico  ;  dal  che  risulta  ,  che  eftet- 
tuavasi  nei  più  grossi  ganglj  intermedj.  L’  autore 
non  osa  pronunciare  se  abbiavi  differenza  di  strut- 
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tura  e  di  confarmazione  tra  questi  e  gii  altri  gau*» 
glj.  Egli  ha  però  notato  ,  che  i  vasi  linfàtici  seno 
assai  piu  grossi  alla  loro  origine  nel  tubo  intestinale 
che  nel  resto  del  loro  andamento;  ciò  che  lo  induce 
a  distinguere  questi  vasi  in  due  specie,  gli  uni  sot¬ 
tilissimi  e  isolati  circondano  il  tubo  intestinale  a 
forma  di  cerchio,  e  sono  collocati  tra  la  tunica  mu¬ 
cosa  e  muscolare  ;  gl»  altri,  situati  tra  la  tunica 
muscolare  e  sierosa  ,  sono  assai  grossi  ,  avendo  al¬ 
cuni  la  capacità  del  cannone  di  una  penna  di  corvo» 
, 

Quésti  vasi  sembrano  seguire  talvolta  una  direzione 
longitudinale  ,  e  si  recano  ai  ganglj  restringendosi 
vieppiù  gradatamente,  e  terminando  anzi  per  diven¬ 
tare  analoghi  a  quelli  della  prima  specie.  11  tubetto 
che  serve  all’injezione  è  sempre  stato  introdotto  con 
facilità  in  questi  vasi;  ma  non  fu  sempre  egualmente 
facile  di  farvi  penetrare  il  mercurio,  il  quale  ha  so¬ 
vente  incontrato  un  ostacolo  nelle  valvule  di  cui 
questi  vasi  sono  provveduti.  Si  è  però  sempre  po¬ 
tuto  facilissimamente  riempirli  d’aria. 

Il  signor  Fohmann  crede  che  questi  vasi  nascano 
dal  tessuto  cellulare  che  unisce  la  membrana  muscu* 
lare  alla  membrana  mucosa  degli  intestini.  Anzi 
egli  pretende  che  essi  comunichino  con  alcune  ra- 
miHcazioni  venose  già  nell’  intestino  stesso;  percioc» 
che  nel  cadavere  d’ un  suicida,  al  quale  avea  aperto 

1’  addome  quattro  giorni  dopo  la  morte  ,  incontrò 

■ 

una  parto  de*  vasi  linfatici  degli  intestini  tumidi 
di  chilo  ;  ma  poco  stante,  questi  vasi  si  votarono  , 
e  non  ha  potato  più  discernerli.  Le  vene  erano  va¬ 
cue  di  sangue  ;  ma  siccome  egli  \idde  alle  loro  radici 
un  liquido  chiiifonne  s  avendole  tagliate,  vi  scop  ri 
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un  umore  bianco  e  chiloso:  su  di  che,  il  dott.  Fohman 
propone  a  se  stesso  la  domanda *  se  questo  umore 
sia  stato  succhiato  nel  tubo  intestinale  o  sia  stato 
versato  nelle  vene  dai  linfatici  che  si  erano  votati 
sotto  i  suoi  occhi;  e  si  mostra  inclinato  per  la  se¬ 
conda  congettura.  L’  autore  non  è  mai  riuscito  a 
iniettare  i  linfatici  dello  stomaco  a  motivo  della  loro 
tenuità  e  poca  resistenza  ,  ma  li  ha  veduti  formar 
quasi  due  strati  come  negli  intestini  ,  e  dirigersi 
verso  i  ganglj  della  grande  e  piccola  curvatura  dello 
stomaco  ,  ove  il  mercurio  che  vi  fu  introdotto  pe¬ 
netrò  ad  un  tempo  nei  vasi  linfatici  e  nelle  vene. 
Egli  ha  anco  injettato  a  piu  riprese  i  vasi  linfatici 
del  braccio  introducendo  il  mercurio  per  un  vaso 
sorbente  del  dorso  della  mano;  e  quivi  vidde  pure  il 
mercurio  passare  nelle  ramificazioni  venose  dei  cubito 
dopo  esser  passato  nei  gangij  situati  presso  quest’ar¬ 
ticolazione.  La  stessa  osservazione  ha  fatto  sui  ganglj 
delle  ascelle  e  delle  anguinaglia  ,  e  vidde  pure  del 
mercurio  fluir  fuora  dal  ganglio  lombare  e  andare 
immediatameute  alla  vena  cava  inleriore.  Da  questi 
fatti  il  signor  Fohmann  conchiude  ,  essere  probabi¬ 
lissimo  che  uel  corpo  umano  vi  siano  dei  ganglj 
linfatici  non  provveduti  di  vasi  efferenti,  o  almeno 
‘che  abbianvi  di  questi  vasi  non  comunicanti  che 
colle  vene.  I  ganglj  mesenterici  e  ascellari  ,  sem¬ 
brano  principalmente  favoreggiati  di  questa  dispo¬ 
sizione»  • 
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§  2.  Sperienze  sui  cani . 

Il  signor  Fohmann  ha  infettato  de5  vasi  linfatici 
degli 'intestini  e  delle  'articolazioni  di  gran  numero 
di  cani,  ed  ha  notato  che  le  parti  superiore  e  media 
degl’intestini  sorto  ricchissime  di  linfatici,  che  questi 
vasi  diminuiscono  verso  la  fine  dell’  intestino  tenue 
e  crescono  di  nuovo  verso  gl’  intestini  grossi,  e  che 
tutti  questi  vasi  concorrono  al  gran  ganglio  mesen¬ 
terico  detto  pancreas  di  Anelli,  ove  comunicano  in 
parte  con  delle  vene  ,  in  parte  con  altri  vasi  linfa¬ 
tici  ,  e  talvolta  cogli  uni  e  colle  altre.  Questi  vasi 
Sono  sempre  piu  grossi  prima  d’entrare  nel  ganglio 
mesenterico  che  dopo  la  loro  uscita,  d’onde  s’avviano 
al  canale  toracico. 

Tra  i  vasi  sorbenti  dei  grossi  intestini  se  ne  in* 
contrano  alcuni  che  sembrano  seguire  una  direzione 
longitudinale  :  il  signor  Fohmann  non  ha  potuto 
scoprir  quivi  dei  vasi  efferenti  derivanti  dai  ganglj 
mesenterici,  perciocché  ha  sempre  veduto  non  uscire 
il  mercurio  da  questi  ganglj  che  per  mezzo  di  ra¬ 
mificazioni  venose  sottilissime  e  libere.  Quanto  ai 
vasi  assorbenti  dello  stomaco,  il  signor  Fohmann  si 
è  assicurato  aver  eglino  la  stessa  disposizione  che 
s’  incontra  nell*  uomo  »  perciocché  si  trova  il  mer¬ 
curio  tanto  nelle  vene  che  ne’  vasi  linfatici  di  que¬ 
st’organo.  I  vasi  assorbenti  del  fegato  sono  nel  cane 
numerosissimi  e  visibilissimi  ,  e  questa  è  la  ragione 
per  cui  si  possono  infettare  con  gran  facilità.  La 
piu  parte  di  questi  vasi  si  avvia  verso  i  ganglj 
situati  tra  il  fegato  e  il  duodeno,  e  il  mercurio  che 
@sce  fuora  da  questi  ganglj  passa  sempre  nelle  vene. 
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U  signor  Fohmann ,  ha  ,  immediatamente  dopo  la 
morte  degli  animali  ,  votato  jl  sangue  delle  ramifi¬ 
cazioni  venose  di  questi  ganglj,  e  ha  veduto  queste 
ramificazioni  venose  riempirsi  poco  stante  di  un 
liquido  giallognolo  ,  analogo  in  tutto  a  quello  che 
s’  incontra  nei  vasi  linfatici  del  fegato.  L  autore  ha 
altresì  injettato  un  vaso  linfatico  del  dorso  del  tarso 
dell’  estremità  posteriore  di  un  cane  ;  cinque  grossi 
vasi  assorbenti  furono  riempiuti  di  mercurio  con 
questa  injezione  ,  e  portarono  questo  metallo  al  piu 
grosso  ganglio  linfatico  del  garretto,  il  quale  ganglio 
ne  restò  pure  ripieno,  e  lasciò  passare  l’ injezione  , 
parte  ne’  vasi  assorbenti  efferenti,  e  parie  nelle  vene. 
Lo  stesso  accadde  delle  vece  e  dei  vasi  assorbenti 
che  escono  dai  ganglj  linfatici  delle  anguinaglia  , 
dei  lombi  e  delle  ascelle.  Il  signor  Fohmann  sog¬ 
giunge,  che  talvolta  il  mercurio  passava  in  tanta  abbon¬ 
danza  dal  ganglio  ascellare  nella  vena  trasversa  scapo¬ 
lare  eh’  era  stata  precedentemente  legata  ,  che  ,  per 
evitare  di  romperla,  dovette  sospendere  l’ injezione, 
e  ciò  non  di  meno  gli  fu  impossibile  di  scoprire 
traccia  di  vasi  linfatici,  quantunque  avesse  notomiz- 
zato  con  mollissima  diligenza  i  ganglj  circomposti  , 

che  tutti  erano  ripieni  di  mercurio. 
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§  3.  Sperienze  sui  gatti , 
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Il  signor  Fohmann  ha  injettato  del  mercurio  in 
molti  vasi  linfatici  del  mesenterio  di  un  gatto  sel¬ 
vatico  e  di  due  gatti  domestici  ,  e  vidde  sempre 
passare  il  metallo  tanto  nelle  vene  che  escono  da 
questi  ganglj  s  quanto  nei  vasi  efferenti.  Nel  gatto 
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selvatico  notò  la  particolarità,  che  ìa  linfa,  la  quale 
stillava  nei  vasi  efferenti  avea  un  color  rosso  ,  ed 
era  talmente  coagulata,  che  il  mercurio  non  passava 
se  non  con  gran  difficoltà  verso  i  gangìj  mesenterici,  i 
quali  non  mostravano  altronde  verun  indizio  di  stato 
morboso.  Egli  riconobbe  altresì  dei  vasi  longitudinali 
sui  grossi  intestini. 

5  4  Sperìenze  sopra  una  martora , 

Ls  autore  infettò  del  mercurio  in  diversi  vasi  lin¬ 
fatici  del  mesenterio  e  dell’  intestino  tenue  di  una 

/i  -  ' 

martora  ,  ed  ottenne  il  medesimo  risultato  ottenuto 
nelle  sperienze  precedenti;  però,  le  anastomosi  colle 
vene  sembrano  quivi  meno  frequenti  che  negli  ani* 
.mali  già  nominati.  Anco  in  quest*  animale  vidde  sui 
grossi  intestini  dei  vasi  linfatici  che  parevano  avere 

una  direzione  longitudinale. 
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§  5.  Sperienza  su  la  foca . 
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Secondo  il  signor  Fòhmann,  tutto  il  chilo  di  que¬ 
sti  mammiferi  passa  dai  ganglj  mesenterici  nelle  vene; 
perciocché ,  avendo  injettato  con  gran  diligenza  i 
vasi  sorbenti  degl*  intestini  tenui  di  due  foche  ,  ha 
sempre  veduto  il  mercurio  passare  dai  gangìj  me¬ 
senterici  nelle  vene  e  giammai  nei  vasi  linfatici. 
La  stessa  osservazione  ha  egli  fatto  sui  ganglj  lin¬ 
fatici  del  polmone  senza  poter  riconoscere  tracce  di 
vasa  efferenti,  ed  aggiunge  che  due  pezzi  anatomici 
così  preparati  si  conservano  nel  museo  di  Eidelberga, 
F  uno  in  istato  di  disseccamento,  1’ altro  conservato 


nell’  aìcoole,  e  che  su  questi  pezzi  sì  può  facilmente 
vedere  le  disposizioni  or  ora  menzionate  —  Il  dott. 
Fohmann  dice  di  non  aver  notato  siffatta  disposizione 
in  verun  altro  degli  animali  che  fece  argomento 
delle  sue  sperienze  ;  perciocché  non  solamente  escono 
picciole  ramificazioni  venose  ,  però  sufficientemente 
visibili,  dal  ganglio  delle  anguvnaja  e  del  collo, 
ma  vi  s’incontrano  altresì  dei  grossi  rami  nel  paren¬ 
chima  del  ganglio,  che  sembrano  rappresentare  dei 
seni  venosi.  Lo  spirito  di  giustizia  che  caratterizza 
il  signor  Fohmann  gli  ha  fallo  dire  ,  in  una  nota  , 
che  certo  signor  J^rolyk^  professore  nel  LeUerhode  , 
ha  sin  dal  1811  scoperto  le  comunicazioni  dei  vasi 
chiliferi  col  sistema  della  vena  porta  delle  foche.  Il 
signor  Fohmann  non  conosce  l’opera  di  questo  pro¬ 
fessore  ;  ma  ha  saputo  questa  particolarità  da  un 
medico  suo  amico  cb’  era  stato  nelle  Indie,  Abbiamo 
citato  questo  fatto  per  dimostrare  con  quale  disin¬ 
teresse  l’autore  ha  proceduto  nelle  sue  investigazioni, 
lasciando  a  ciascuno  la  gloria  dei  proprj  ritrova¬ 
menti;  qualità  che  sgraziatamente  sono  troppo  rare 
e  quindi  meritevoli  di  tutta  la  nostra  ammirazione» 
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5  6,  Sperienze  su  dì  una  lontra . 
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Giudicando  dall’analogia,  la  lontra  avrebbe  dovuto 
presentare  al  signor  Fohmann  le  medesime  disposi¬ 
zioni  anatomiche  del  sistema  sorbente  della  foca.  Ciò 
non  dimeno,  di  sette  gangl)  mesenterici,  due  sola¬ 
mente  comunicavano  nell’  interno  del  ganglio  con 
delle  vene  ,  mentre  gli  altri  cinque  Don  comunica¬ 
vano  che  con  linfatici  efferenti.  Vi  erano  quivi  dei 
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Vasi  linfatici  longitudinali  uev  grossi  intestini,  e  molti 
linfatici  del  fegato  si  anastomizzavano  essi  pure  nei 
gaoglj  colle  vene.  11  signor  Fohmann  procede  ora 
alla  descrizione  di  ciò  ch’egli  chiama  vasi  assorbenti 
longitudinali  del  grosso  intestino  nei  mammiferi  car¬ 
nivori.  Questi  vasi  sono  piccioli,  poco  visibili  sui 
cieco  e  parti  vicina  ma  diventano  piò  voluminosi  e 
piu  numerosi  a  misura  che  si  va  procedendo  verso 
la  fine  del  retto,  ove  hanno  qualche  volta  la  gros¬ 
sezza  del  cannone  di  una  penna  d’oca,  e  ciò  prin¬ 
cipalmente  nel  leone  ,  che  è  1’  animale  sul  quale  il 
signor  Fohmann  li  ha  veduti  per  la  prima  volta. 
Egli  ue  ha  pure  trovato  sul  gatto  ,  sul  cane  ,  sulla 
foca,  la  lontra,  1’  orso  ,  la  martora  e  sul  tasso*  ma 
non  è  riuscito  a  vederli  nei  piccioli  quadrupedi  car¬ 
nivori ,  quantunque  per  analogia,  egli  creda,  non 
dover  dubitare  della  loro  esistenza.  Questi  assor¬ 
benti  longitudinali  coprono  una  parte  del  grosso 
intestino,  formando,  mediante  numerose  anastomosi  , 
un  gran  reticolo.  Questi  vasi,  giusta  le  osservazioni  del 
signor  Fohmann  ,  non  dispensano  che  picciolissimi 
rami  ai  gang!)  mesenterici,  i  quali  sono  sì  poco  rag¬ 
guardevoli  che  è  loro  impossibile  di  dar  passaggio  a 
tutta  la  linfa  contenuta  nei  vasi  di  questa  gran  re¬ 
ticella  ,  donde  egli  conchiude  che  questa  reticella 
deve  comunicare  immediatamente  co’  ramoscelli  ve¬ 
nosi.  Egli  crede  ,  che  tanta  copia  di  vasi  assorbenti 
era  necassaria  a  motivo  della  brevità  del  grosso  in¬ 
testino,  e  che  quivi  si  fàccia  un  assorbimento  molto 
piu  abbondante  che  nel  resto  del  canale  digestivo. 
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§  Sperienzc  sui  cavalli . 
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Dagli  esperimenti  intrapresi  dal  sig.  Fohmann  su 
di  otto  cavalli  risulta,  che  i  vasi  linfatici  della  grande 
e  piccola  curvatura  dello  stomaco  versano  la  linfa 
de’  ganglj  linfatici  nei  vasi  assorbenti  efferenti  e  nelle 
vene  ;  che  il  duodeno  ha  pochi  vasi  chiliferi  ,  ma 
che  sono  numerosi  alla  parte  media  degl’  intestini 
tenui  e  nuovamente  rari  verso  la  fine  dell’intestino; 
«he  tutti  questi  vasi  s’  incamminano  ai  ganglj  me¬ 
senterici  ,  da  dove  versano  il  chilo  tanto  nei  vasi 
efferenti  quanto  nelle  veue;  che  di  questi  vasi  effe»* 
renti  che  escono  dai  ganglj  ,  ve  n’  ha  alcuni  chs 
passano  ad  altri  ganglj  per  comunicare  colle  vene; 
e  finalmente  che  in  un  cavallo  ,  cui  ,  nell’  atto  che 
stava  morendo  ed  era  ancor  caldo,  il  sig.  Fohmann 
avea  votate  le  vene  che  sortono  dai  primi  ganglj  me¬ 
senterici,  e  poscia  legale,  le  avea  riposte  nell’addome, 
vidde,  a  capo  di  qualche  tempo,  questi  rami  venosi 
riempirsi  di  un  sangue  misto  di  strisce  chiliformi 
distintissime  ,  e  il  sangue  esso  pure  prese  ben  tosto 
un  colore  che  avvicinavasi  a  quello  del  chilo, 

5  8.  Sperienze  su  le  vacche . 
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Come  nella  sperienza  precedente  ,  i  vasi  linfatici 
dell’intestino  tenue  comunicano  quivi  colle  vene  alla 
loro  uscita  dai  ganglj  mesenterici.  Quelli  degli  in¬ 
testini  grossi  sono  numerosissimi  tra  la  tunica  mu~ 
sculare  e  mucosa  di  quest’  organo;  anco  quivi  i  vasi 
assorbenti  seguono  una  direzione  longitudinale  per 
la  lunghezza  di  due  pollici,  e  sono  di  un  calibro 
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quattro  o  cinque  voHe  piu  grosso  di  quelli  del  ine- 
senterio.  Il  signor  bohmanri  descrive  in  questo  luogo 
un  ganglio  mesenterico  notevolissimo,  eh’  egli  crede 
non  essere  stato  descrito  da  nessuno.  Questo  ganglio 
e  situato  nella  porzione  dì  mesenterio  che  corrisponde 
al  mezzo  dell’intestino  tenue;  è  lungo  da  due  a  tre 
pollici,  ed  alto  tre  linee,  in  modo  che  è  piatto  dal- 
Falto  in  basso,  avendo  un  margine  anteriore  ed 
un  margine  posteriore  ,  e  due  estremità,  una  supe¬ 
riore  e  l’altra  inferiore.  Qualche  volta  questo  ganglio 
presenta  delle  appendici  irregolari.  In  una  vacca 
giovane  il  signor  bohmann  1*  ha  veduto  interrotto 
in  molte  masse;  il  che  Io  porta  a  credere  ch'egli  è 
primitivamente  formato  di  piq  gaoglj  che  finiscono 
per  riunirsi.  Questo  ganglio  riceve ,  come  tutti  gli 
altri ,  delle  arterie  e  de’  vasi  lmfatici  afferenti  ,  e 
lascia  sortire  delle  vene  e  de’  vasi  efferenti;  ma  esli 
è  meno  consistente  degli  altri,  e  al  di  dentro  ha  un 
parenchima  più  nero  ,  e  al  di  fuori  più  bigio  degli 
altri  ganglj,  Questa  sostanza  nera  è  assai  molle  e 
disposta  in  raggi  che  si  dirigono  verso  il  margine 
concavo  del  ganglio.  Il  siguor  Fohmann  colloca  que* 
scorgano  nell’ordine  de’  ganglj  linfatici,  perchè  vidde 
concorrervi  de’  vasi  assorbenti  ed  altri  uscirne;  pero 
si  scorge  che  l’ organizzazione  di  questo  ganglio  si 
avvicina  d’  assai  a  quella  delle  capsule  renali.  Noi 
invitiamo  il  siguor  Fohmann  a  continuare  le  sue 
ricerche  su  di  questo  punto  di  anatomia  comparata. 
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5  9'  Speranze  sugli  uccelli . 


L’  esistenza  dti  vasi  linfatici  negli  uccelli  è  stata 
ammessa  da  HeW<on  e  dal  signor  Tiedmann,  Ma* 
gendie  però  la  *:eca  in  dubbio  ,  e  assicura  non  aver 
incontrato  tracce  di  questo  sistema  nel  cigno  e  neU 
T  oca.  Il  signor  Fohmann  ha  trovato  vasi  linfatici 
in  tutti  i  grossi  uccelli  da  esso  esaminati  ,  e  segna- 
tamente  nella  cicogna  ,  nell’  airone  ,  nel  tarabuso  , 
nell’  oca,  nell  anitra,  e  nel  bozzagro,  nei  quali  egli 
li  ha  veduti  assai  numerosi  non  solamente  al  collo, 
ma  ancora  sul  canale  intestinale  specialmente  dei 
quattro  primi.  Egli  ha  pure  injettato  alcuni  di  questi 
vasi  nella  cigogna,  ed  ha  scorto  il  mercurio  passare 
nella  direzione  del  canale  toracico  Nell’airone  ,  nel 
tarabuso  e  nell’  oca  ,  egli  ha  anco  veduto  uno  di 
questi  vasi  andare  dagli  intestini  tenui  verso  gli 
intestini  grossi  e  unirsi  al  plesso  renale  linfatico. 
I!  signor  Fohmann  ha  altresì  injettato  assai  facil¬ 
mente  dei  linfatici  della  coscia  degli  uccelli  or  ora 
nominati,  e  li  ha  veduti  andare  al  plesso  renale  lin¬ 
fatico  ,  il  qualé  non  è  altro  che  un  aggregato  con¬ 
siderevole  di  anastomosi  linfatiche  collocato  al  di 
sotto  dei  reni.  Questo  plesso  dispensa  alcuni  piccioli 
rami  linfatici  al  canale  toracico  ;  ve  n’  ha  però  dei 
più  grossi  che  vanno  -nelle  vene  renali  e  sacre.  Il 
signor  Fohmann  ha  pure  veduto  passare  il  mercurio 
da  un  vaso  linfatico  del  lato  esterno  della  coscia  di 
un  bozzagro,  in  un  ramo  venoso  cocigeo,  donile  pe¬ 
netrò  nella  vena  crurale.  Rispetto  ai  vasi  assorbenti 
del  collo,  ammessi  anco  da  Magendie  ,  l’autore  li 
ha  veduti  nell’  oca,  uell’anitra  ,  nella  cicogna  e  ne? 
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bozzagro;  essi  vanno  ai  piccioli  ganglj  già  descritti 
da  Htwson  e  da  Tiedmann  $  ma  non  ha  potato  ve¬ 
der  questo  ganglio  nel  bozzagro,  in  cui  non  ha  ve¬ 
duto  i  linfatici  del  collo  se  non  dal  lato  destro. 
Questi  ganglj  linfatici  del  collo  hanno  manifesta¬ 
mente  vasi  efferenti,  mentre  il  signor  Fohmann  non 
ha  potuto  scoprirvi  un  solo  vaso  afferente.  La  stessa 
Osservazione  è  applicabile  ai  due  altri  ganglj  situati  a 
lato  della  laringe.  L’  autore  crede  che  questi  ganglj 
siano  destinati  a  separare  dal  sangue  arterioso  un 
fluido  particolare  ,  che  è  assorbito  dai  linfatici  e 
quindi  tradotto  nei  tre  tronchi  per  servire  aU’assimb 
lazione  del  chilo  e  della  linfa. 

Tali  sono  le  ricerche  del  signor  Fohmann  sul¬ 
l’anastomosi  dei  linfatici  colle  vene.  Queste  ricerche 
sono,  come  ognun  vede,  appoggiate  a  injezioni  fatte 
col  mercurio.  Siccome  però  Mas-cagni  ha  detto  che 
questo  metallo  non  poteva  passare  dai  vasi  linfatici 
nelle  vene  senza  lacerazione  delie  loro  pareti,  e  sic¬ 
come  quest’  autorità  potrebbe  nuocere  glie  conclu¬ 
sioni  che  il  signor  Fohmann  intende  tirare  dalle  sue 
sperienze,  così  fautore  ha  creduto  di  ovviare  a  que* 
sta  obbiezione  esponendo  il  modo  con  che  ha  proceduto 
negli  esperimenti.  «  Mi  sono  servito,  die’ egli,  del¬ 
l’apparecchio  a  mercurio  di  Soemmering ,  il  quale 
consiste  in  un  tubo  di  vetro  cui  si  adatta  una  can¬ 
nuccia  e  un  sifone  d’acciajo;  indi  non  riempiva  que¬ 
sto  tubo  se  non  di  poco  mercurio  ,  affinchè  il  me¬ 
tallo  s’  introducesse  dolcemente.  Oltre  di  ciò  ,  la 
maggior  parte  delle  injezioni  sono  state  fatte  poco 
dopo  la  morte  ,  e  prima  che  si  dasse  a  divedere  la 
più  picciola  traccia  di  putrefazione.  Vero  egli  è,  che 
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Tion  si  può  femore  evitare  gli  stravasi;  ma  elleno 
non  sono  sempre  susseguite  dalP  effetto  che  Masca¬ 
gni  loro  attribuisce  ;  perciocché  questo  passaggio  del 
mercurio  nelle  vene  cessa  quasi  sempre  dopo  la  la* 
cerazione  del  parenchima  dei  gaoglj  ,  e  se  in  allora 
si  continua  nell’  injezione ,  il  metallo  si  spande  nel 
tessuto  cellulare  vicino.  Inoltre  ,  perchè  il  mercurio 
possa  passare  dai  vasi  linfatici  nelle  vene  ,  sarebbe 
necessaria  la  rottura  di  due  generi  di  vasi ,  suppo* 
sizione  non  giustificata  da  alcun  fatto.  Finalmente  il 
mercurio  mostrandosi  costauteraente  nelle  vene,  per* 
chè  non  accade  d’  incontrario  nelle  arterie? 

Nel  Prodromo  sul  sistema  dei  vasi  linfatici ,  Ma¬ 
scagni  pretende,  a  torto,  che  il  mercurio  non  s’ in» 
troduca  punto  nelle  vene  quando  i  ganglj  linfatici 
ne  sono  lipieni,  ma  solamente  allorquando  non  sono 
pieni  che  in  parte.  Il  signor  Fohmann  ha  veduto 
questo  passaggio  effettuarsi  nell'uno  e  nell'altro  caso, 
e  ,  si  è  detto  di  sopra,  aver  egli  osservato  nel  cane 
e  nella  foca  dei  ganglj  sprovveduti  di  vasi  linfatici 
efferenti. 

Finalmente  sugli  animali  di  fresco  uccisi,  si  scorge 
nelle  ramificazioni  venose  eh*  escono  dai  ganglj  ,  lo 
Stesso  fluido  che  s’  incontra  ne’  linfatici  efferenti  , 
come  la  legatura  di  queste  vene  lo  ha  ripetutamele 
dimostrato  all  autore.  Negli  uccelli,  i  vasi  assorbenti 
delle  membra  comunicano  già  colle  vene  entro  la 
pelvi,  e  per  conseguenza  ancora  assai  lungi  dal  ca¬ 
nale  toracico;  dal  che  risulta,  che  questo  cauale,  os 
per  dir  meglio,  la  riunione  di  tutti  i  linfatici  delle 
diverse  parti  del  corpo  verso  un  solo  tronco,  nou  è 
sì  assolutamente  necessario  come  avea  preteso  V Alierò,  ' 
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Olire  di  ciò  ,  il  volume  di  lutti  i  vasi  linfatici  del 
corpo,  presi  insieme,  tanto  nei  mammiferi  che 
negli  uccelli ,  sorpassa  considerevolmente  il  calibro 
del  canale  toracico;  circostanza  favorevolissima  alla 
comunicazione  del  sistema  assorbente  col  sistema  ve- 
noso.  Finalmente  gli  animali  a  cui  si  è  legato  il 
canale  toracico,  vivono  piu  lungamente  di  quelli  che 
si  lasciano  morire  di  fame.  L 

Da  queste  considerazioni,  egualmente  che  dai  fatti 
osservati,  il  signot  Fohmann  conchiude,  che  l’ana¬ 
stomosi  dei  vasi  linfatici  colle  vene  è  da  ritenersi 
qual  fatto  positivo  non  più  soggetto  a  dubbio  ; 
donde  risulta  ,  die’  egli  ,  che  le  sperienze  del  signor 
Magendie  suU’  assorbimento  venoso  sono  meno  con¬ 
cludenti  di  quello  si  creda,  perciocché  le  sottili  ra¬ 
ro  iti  :  azioni  della  vena  porta  comunicano  coi  vasi 
chiliferi  nell’  interno  dei  ganglj  mesenterici.  La  ben 
noia  speri eni&a  del  signor  Magendie ,  nella  quale  ha 
prodotto  sintomi  di  avvelenamento  con  aver  incro¬ 
ci  o  della  noce  vomica  in  un’  ansa  d’intestino  iso- 
lata  per  mezzo  della  legatura,  e  non  corrispondente 
col  resto  del  corpo  se  non  per  mezzo  di  un’  arteria, 
e  di  una  vena,  non  è  ,  secondo  il  signor  Fohmann , 
una  prova  favorevole  all’  assorbimento  delle  vene 
de!  mesenterio  ,  perciocché  queste  s’  anaslomizzan© 
nelle  pareti  del  tubo  intestinale  coi  vasi  assorbenti. 
Similmente  ,  Y  avvelenamento  prodotto  dai  signori 
Magendie  e  Delille  per  mezzo  dell’  upas  tientè  in¬ 
trodotto  nel  tessuto  cellulare  della  zampa  di  un  cane 
la  coscia  del  quale  separata  dal  corpo  non  comuni-* 
cava  se  non  per  mezzo  dell’arteria  e  della  vena  cru¬ 
rali,  perde  pure  assai  di  valore,  dietro  le  ricerchi? 
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del  signor  Fohmann ,  in  quanto  degli  assorbenti  delle 
membra  «li  questi  animai»  comunicano  già  colle  vette 
nei  ganglj  poplitei. 

Ciò  non  di  meno  il  signor  Fohmann  non  uiega 
punto  la  possibili tk  dell’assorbimento  venoso;  al  con¬ 
trario,  pare  a  lui  sia  desso  assai  verosimile,  perciocché, 
die’ egli,  una  medesima  legge  fisiologica  può  presie¬ 
dere  all’u'SO  bimenio  e  alla  comunicazione  di  due 
ordini  di  vasi.  Ed  infatti  ,  se  si  considera  che  una 
abbondante  infezione  nel  sistema  venoso  produce  so¬ 
venti  dei  cattivi  effeiti  e  qualche  volta  la  motte,  e 
che  la  stessa  injezione  fatta  gradatamente  non  è  succe» 
duta  da  veduti  accidente  ,  si  scorge  ,  che  la  mesco¬ 
lanza  del  chilo  col  sangue  non  potrebbe  farsi  senza  in¬ 
convenienti  se  si  operasse  istantaneamente;  e  questa 
è  la  ragione  per  cui  siffatta  mescolanza  si  fa  dapper¬ 
tutto  in  modo  lento  e  insensibile  ,  tanto  nei  ganglj 
linfatici,  quanto  nei  vasi  i  piò  finamente  capillari. 
Questa  circostanza  spiega  altresì  il  picciolo  calibro 
del  canale  toracico,  e  la  somma  frequenza  con  che  i 
vasi  linfatici  si  dividono  e  si  suddividono  in  rami 
sempre  piò  piccioli. 

Da  tutto  ciò  che  si  è  detto  si  può  comprendere  , 
che  il  chilo  e  tutte  !e  sostanze  succhiate  nel  canale 
intestinale  t  e  che  hanno  già  provalo  un  principio 
di  assimilazione  prima  di  entrare  nel  sistema  della 
vena  porta,  sono  sottomesse  a  una  nuova  assimila¬ 
zione  passando  pel  fegato,  nel  qual  organo  non  so¬ 
lamente  vengono-eommiste  insieme  piò  intimamente, 
ma  ancora  purgate  dei  material»  della  secrezione  bi¬ 
liare  ,  donde  risulta  che  una  parte  soltanto  di  chilo 
perviene  al  canale  toracico,  ove  questo  umore,  rime*» 
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acendosi  con  quella  linfa  rossiccia  e  coagulabile,  che 
i  signori  professori  Tiedemann  e  Gmelin  dicono  pro¬ 
venire  dalla  milza  (i),  diviene  per  siffatta  mescolanza 
vieppiù  a  alogo  al  sangue. 

Tale  è  1* insieme  dell’opera  importante  del  signor 
Fohmann  .  che  ci  siamo  studiati  di  far  conoscere 
con  qualche  particolarità  9  onde  invogliare  i  nostri 
fisiologi  a  ritentare  le  medesime  sperienze  e  !  a  con¬ 
fermare  e  correggere  i  risultati  ottenuti  dal  valoroso 
fisiologo  di  Eidelberga. 


Medicai  Traosactions  ec. — Transazioni  me¬ 
diche  pubblicate  dal  Collegio  dei  medici 
di  Londra ,  voi.  VI?  1820. 

(  Seguito  della  pag.  122  del  preceda  voi .  ) 

Osservazioni  sulla  natura  e  sulla  maniera 
dì  curare  la  diatesi  calcolosa .  Di  Wilson 
Philip,  M*  D.  ec* 

Scopo  principale  di  questa  scrittura  è  di  confu¬ 
tare  la  teorica  del  signor  Magendie  ,  giusta  cui  la 
formazione  dell’  acido  litico  dipenderebbe  dall’azoto 
che  gli  animali  introducono  nel  corpo  cogli  alimenti? 


{1)  V.  a  carte  53  <3  del  voi .  1 H  di  questi  Annali* 
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e  eli  provare  che  la  formazione  della  renella  procede 
generalmente  da  maggior  separazione  di  un’  alti’  acido 
nelle  prime  vie,  il  quale  passando  ai  reui,  la  quivi 
precipitare  l’acido  litico.  Egli  è  noto,  che  il  fisiologo 
francese  era  venuto  in  quel  divisamelo  dall’  aver 
considerato,  che  l’azoto  formava  parte  integrale  del- 
1’  acido  litico,  che  ai  mali  calcolosi  quelli  di  prefe¬ 
renza  erano  sottoposti  che  fanno  grand’uso  di  cibi 
animali  e  di  liquori  fermentati  ,  e  che  gli  animali 
nutriti  di  sostanze  non  contenenti  azoto,  e  che  aveano 
per  conseguenza  e  la  salute  e  le  secrezioni  alterate,, 
non  davano  punto  acido  litico,  fn  sentenza  del  dott. 
Philip  non  v’  ha  induzione  più  fallace  di  quella 
cavata  da  siffatte  considerazioni.  Infinite  altre  circo¬ 
stanze  possono  modificare  lo  stato  dell  orina  ,  indi¬ 
pendentemente  dalla  quantità  di  azoto  contenuto  ne¬ 
gli  alimenti. 

Le  concrezioni  calcolose  ,  risul'ando  dapprincipio 
quasi  sempre  di  acido  uiico,  con  una  serie  di  espe¬ 
rimenti  l’autore  ha  cercato  pria  di  tutto  *<.  di  deter¬ 
minare  le  circostanze  che  possono  favorire  la  preci¬ 
pitazione  di  quest’  acido  nelle  vie  orinose. 

i.°  Sperimento.  Un  giovane  robusto  e  sano  nu- 
trivasi  di  sostanze  vegeto  animali  ;  la  sua  orina  la¬ 
sciava  giornalmente  precipitare  un  grano  e  mezzo  di 
acido  litico.  Quando  alla  stessa  dieta  aggiungeva  tre 
limoni  al  giorno  ,  sotto  le  medesime  circostanze,  il 
precipitato  di  acido  urico  ammontava  a  tre  grani  g 
mezzo. —  li  2.0  e  3.°  sperimenti  hauno  avuto  il  mede¬ 
simo  risultalo,  n:  Nel  l\.Q  sperimento  ,  un  giovine 
visse  due  giorni  unicamente  di  cibo  animale  con  pane 
ed  acqua.  A  capo  di  questo  periodo,  jn  diverse  por- 
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zìoni  d’  orina  messe  in  disparte  nel  secondo  giorno, 
si  trovarono  dei  precipitali  di  fosfati  ma  non  di  acido 
litico.  Scorsi  due  giorni  con  tal  reggimento  di  vita, 
mangiò  un  limone  alla  sera  del  secondo,  e  nel  giorno 
seguente  si  contentò  di  cibo  vegetabile  ,  tranne  un 
po’  di  pane  a  pranzo;  ei  prese  altresì  due  limoni.  Il 
giorno  appresso,  dieta  analoga  con  tre  limoni.  L’urina 
depoueva  dell’  acido  litico. 

Da  questi  ed  altri  consimili  esperimenti  risulta  , 
in  sentenza  del  dottor  Philip  ,  che  qualunque  cun« 
giamenlo  nella  dieta  esercita  una  distinta  influenza 
sull*  urina  :  e  «  che  i  cibi  acidi  ed  acescenti  pro¬ 
muovono  la  precipitazione  dell’acido  litico  dall’urina, 
il  contrario  della  dieta  di  natura  opposta  ,  la  quale 
tende  a  prevenire  questa  specie  di  precipitato  e  fa¬ 
vorisce  anzi  quelli  risultanti  di  fosfati.  59  Appog¬ 
giato  all’ 8.°  e  9,°  sperimenti,  l’autore  dichiara  non 
essere  però  invariabile  cotesta  regola.  JNel  primo  e 
quarto  giorno  dell’ottavo  sperimento,  si  ebbe  eguale 
quantità  di  acido  litico,  quantunque  nel  primo  giorno 
la  dieta  fosse  stata  interamente  di  natura  acescente  9 
cioè  di  pane ,  latte,  miele,  fior  d*  latte  inagrito  e 
zuccaro,  e  nel  quarto  giorno  l’individuo  si  fosse  nu¬ 
trito  in  gran  parte  di  cibo  animale.  11  ».°  sperimento 
dimostra  che  la  dieta  può  essere  di  natura  estrema- 
mente  acescente ,  e  che  1’  individuo  può  ben  anco 
pigliar  acido  abbondante  ,  e  con  tutto  ciò  non  pre¬ 
cipitarsi  acido  litico  dall’  urina.  Iu  questo  caso  si  è 
altresì  osservato,  in  opposizione  alla  teorica  di  Ma- 
gendie  ,  che  la  traspirazione  accresciuta,  sì  bene  che 
altre  cagioni  tendenti  a  scemare  la  quantità  del— 
T  uria**,  facevano  aumentare  il  precipitato  di  acid© 
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litico.  Egli  è  però  sempre  vero,  che,  cceleris  paribus , 
tamo  aieno  facilmente  si  depone  l’acido  litico,  quanto 
maggiore  è  la  quantità  d’acqua  in  cui  è  desso  di¬ 
sciolto.  L’  autore  riporta  diversi  sperimenti  nei  quali 
co’  rimedj  si  ottenne  di  promuovere  la  traspirazione 
sensibile  e  insensibile;  in  tutti  questi  casi  1’ orina 
lasciava  precipitare  dei  fosfati  ma  poco  o  nulla  di 
acido  litico.  64  La  seguente  differenza  negli  effetti 
del  lartrito  d’  antimonio  e  la  polvere  composta  di 
ipecacuana  merita  ricordanza.  L’  effetto  dell’  ultima 
sull’  orina  è  passeggierò  ,  e  cessa  sì  tosto  che  il  su¬ 
dore  ha  cessato  di  fluire;  quello  del  tartrato  d’  anti¬ 
monio  si  mantiene  generalmente  più  o  meno  per  di¬ 
versi  giorni  dopo  la  sua  ingestione,  durante  il  qual 
tempo  esso  sembra  minorare  la  tendenza  dell’  urina 
e  precipitare  acido  litico.  Io  ho  ripetutamente  osser¬ 
vato  che  il  taririto  d’  antimonio  ,  quando  suscitava 
nausea,  non  impediva  sì  efficacemente  il  precipitato 
di  acido  litico,  come  quando  non  induceva  alcun 
sensibile  effetto;  fatto  che  io  credo  potersi  illustrare 
co’  principj  c^e  avr°  presentemente  occasione  di  con¬ 
siderare.  59 

Il  dottor  Philip  osserva  avervi  ben  pochi  rimedj 
che  promuovano  le  secrezioni  più  efficacemente  del 
mercurio.  Egli  ha  avuto  diverse  opportunità  d’  os¬ 
servarne  gli  effetti  sull’orina  ;  e  il  decimo  sperimento 
serve  a  illustrare  alcuni  di  questi  effetti.  L’orina  di 
un  giovane  (una  pinta)  precipitava  in  ventiquattr’ore 
quattro  grani  di  acido  litico  ,  con  verun  alimo  di 
fosfato.  Ora  si  fece  a  fregare  giornalmente  alla  pelle 
una  dramma  di  forte  unguento  mercuriale.  Scorsi 
quindici  giorni  s  il  mercurio  avendo  incominciato  a 


perturbare  lo  stomaco  e  tutta  l5  economia,  l’orina 
si  fece  pili  abbondarne  e  tornò  a  deporre  dell’acido 
litico  senza  fosfati.  Giusta  il  dottor  Philip ,  V  azione 
diaforetica  del  mercurio  ,  nel  primo  caso  ,  diminuì 
1’  urina  e  sospese  la  precipitazione  dell’  acido  litico  5 
tua  sì  tosto  perturbato  lo  stomaco  ,  la  pelle  per  la 
ben  nota  simpatia  con  quest’organo,  essendo  dive* 
nula  meno  operosa  ,  ne  nacque  1’  aumentato  flusso 
dell’orina,  e  le  vicende  ne’  suoi  precipitati.  L’autore 
dice  di  aver  osservato  questo  effetto  piu  d’una  volta. 

Gli  esperimenti  XXI-ll  tendono  a  mostrare  che 
la  vita  oziosa  fa  aumentare  il  precipitato  di  aci* 
do  litico  dall’ urina,  nr  Sino  dal  1786,  il  dottor 
Forhes ,  in  un’opericciuola  sulla  renella  e  sulla  gotta, 
avea  stabilito,  che  aggiungendo  all’ urina  qualche 
acido,  e  ben  anco  l’acido  carbonico,  nasceva  un  pre¬ 
cipitato  di  acido  litico.  Il  dottor  Philip  ha  ripetuto 
quest’  esperimento  cogli  acidi  solforico,  nitrico,  mu¬ 
riatico,  citrico  e  carbonico,  e  sempre  col  medesimo 
risultato.  H  dottor  Philip  ha  pure  osservato  che  la 
giunta  di  qualche  acido  era  di  ostacolo  alla  forma¬ 
zione  dei  sedimenti  fino  a  che  nell’oiina  scoprivansi 
certi  fosfati  =2  Da  tutti  gli  sperimenti  dell’  autore 
si  raccoglie  «  i,°  che  i  cibi  acidi  ed  acescenti  ten¬ 
dono  ad  aumentare  la  precipitazióne  dell’acido  litico 
dall’  urina,  ed  a  impedire  quella  dei  fosfati.  2.0  Che 
Ja  dieta  composta  in  gran  parte  di  cibo  animale 
tende  a  diminuire  la  precipitazione  dell’acido  litico, 
ed  a  accrescere  quella  dei  fosfati.  3.°  Che  tutto  ciò 
che  promuove  l’azione  della  cute,  tende  a  prevenire 
la  precipitazione  dell’acido  litico,  e  a  favorire  quella 
dei  fosfati.  4°  Che  la  dispessia  tende  ad  accrescere 


la  precipitazione  dell'acido  litico  cd  a  sminuire  quella 
de*  fosfati,  e  ciò  in  due  maniere,  producendo  acidità 
nelle  prime  vie,  e  rendendo  la  cute  inattiva.  5.  Che 
F  infingardaggine  tende  allo  stesso  effetto,  tanto  in* 
ducendo  la  dispessia  ,  quanto  minorando  l’  attività 
della  cute,  in  ragione  ch’essa  deprime  il  vigore  della 
circolazione'  6.°  Che  per  la  traspirazione  sensibile  ed. 
insensibile  esce  dal  corpo  un  acido. 

Dai  precedenti  sperimenti  egli  sembra  risultare  , 
soggiunge  il  dottor  Philip ,  che,  comunque  prevalga 
un  acido  nelle  prime  vie  ,  purché  la  traspirazione 
sia  libera,  viene  tuttavia  a  trovarsi  impedita  la  pre¬ 
cipitazione  dell’  acido  litico,  e  si  genera  una  ten¬ 
denza  alla  precipitazione  dei  fosfati  «  Da  questi  fatti 
sembra  potersi  cavare  la  naturale  conseguenza  ,  che 
essendo  vigorosa  1’  azione  cutanea  ,  per  via  di  que¬ 
st’organo  sempre  si  espelle  piu  o  meno  di  quell  acido, 
il  quale,  illanguidita  la  traspirazione,  passa  pei  rem, 
e  vi  produce  il  precipitato  di  acido  litico,  opponen¬ 
dosi  alla  precipitazione  dei  fosfati.  «  L  autore  ha 
soventi  osservato  che  si  perviene  ad  eliminare  piu 
facilmente  quest’acido  promuovendo  la  traspirazione 
insensibile  ,  che  la  sensibile  $  nel  primo  caso  ,  cre¬ 
dendo  egli,  e  forse  non  a  torto,  piu  attivo  l’organo 
cutaneo,  e  piu  rilassato  nel  secondo.  La  stessa  osser¬ 
vazione  è  applicabile  ai  reni.  Il  dott.  Philip  'lice  dai 
reni  e  per  la  cute  passar  più  acido  di  giorno  che  di 
notte,  w  Anco  gli  effetti  debilitanti  della  nausea  seni" 
brano  diminuire  la  forza  cutanea  di  espellete  que¬ 
st’acido.  5j  Da  ciò,  continua  egli  ,  si  può  compren¬ 
dere  come  le  cagioni  capaci  d  indebolire  gli  oigani 
digestivi  possano  alla  lunga  compartire  la  disposizione 


alla  precipitatone  dell5  acido  litico  dall5  urina  ,  m 
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guisa  che  questa  preci  minzione  succeda  prima  che  il 
fluido  orinoso  lasci  la  pelvi  del  rene.  Il  risultato 
degli  sperimenti  del  dottor  Philip  non  ci  lascia  cre¬ 
dere  che  passi  pei  reni  piu  acido  litico  quando  l’in¬ 
dividuo  faccia  uso  di  cibi  acescenti  ,  che  di  natura 
opposta.  Solamente  egli  pare  ,  che  nel  primo  caso 
passi  per  le  vie  orinole  maggior  copia  di  qualche 
altro  acido  capace  di  precipitare  l’acido  litico,  a  Nè 
dal  vedere  impedita  la  precipitazione  deiU’acido  litico 
dai  d  iaforetici  ,  si  ha  ragione  di  credere  che  questo 
acido  venga  eliminato  per  mezzo  della  cute.  Noi  lo 
veggiamo  sempre  precipitarsi  dall’orma  aggiungendo 
a  questa  qualche  altro  acido.  Il  meccanismo  sta  in 
eio  .  che  il  diaforetico  ha  eccitato  la  cute  a  espel¬ 
lere  l'acido,  il  quale  sarebbe  altrimenti  passato  pei 
reni  e  avrebbe  indotta  la  precipitazione  dell’  acido 
litico,  w  Se  queste  vedute  sono  giuste,  il  signor  Ma- 
gcndie  avrebbe  grandemente  errato  «  insegnando  al 
medico  di  rivolgere  la  sua  attenzione  alle  parti  co¬ 
stituenti  V  acido  litico  ,  e  proponendo  d’  impedirne 
la  formazione  mediante  il  non  introdurre  nel  siste¬ 
ma  una  di  queste  parti,  ss  II  nedico  non  deve  pro¬ 
porsi  di  preservare  l’ammalato  ^aìla  formazione  del- 
1’  acido  litico ,  ma  deve  adopei  si  in  guisa  che  ne 
Venga  impedita  là  precipitazione. 

Il  buon  esito  della  cura ,  conferma  pienamente 
1’  aggiustatezza  di  questi  principj.  11  dottor  Philip 
impiega  da  lungo  tempo  questo  piano,  e  dove  non 
crasi  già  formata  vera  concrezióne,  ha  quasi  sempre 
potuto  impedire  con  esso  la  ricorrenza  della  renella. 
«  Questo  metodo  curativo  consiste  in  governarsi  ri* 
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spetto  alla  dieta,  all*  esercizio  ed  alle  funzioni  inte¬ 
stinali,  in  modo  che  venga  rimossa  e  prevenuta  la 
dispessia,  e  in  sostenere  la  debita  euergìa  della  cute 
coir  uso  degli  anti-acidi  ,  tra  i  quali  ho  trovato  ef¬ 
ficacissimo  il  sapone. 

Ad  onta  degli  inconvenienti  attribuiti  da  Marcel 
all’abuso  della  magnesia*  il  dottoi  Philip  crede  que¬ 
sto  rimedio  utilissimo  tra  i  preservativi  della  renella, 
non  solamente  perchè  corregge  gli  acidi  delle  prime 
▼  ie.  ma  ancora  perchè  formando  un  blando  sale  ca¬ 
tartico,  serve  a  far  eliminare  dal  corpo  le  materie 
alerate.  Alle  concrezioni  magnesiache  negli  intestini 
si  può  ovviare  aggiungendo  alla  magnesia  un  po’  di 
rabarbaro  ,  il  cui  sapore  disgustoso  si  può  masche¬ 
rare  con  qual-  he  aroma,  «  Se  i  catartici  sono  soventi 
utilissimi  per  allontanare  la  tendenza  alla  renella  , 
ciò  essi  fanno  rimovendo  gli  acidi  dalle  prime  vie, 
sgravando  gli  organi  digestivi  da  un  peso,  ed  ecci¬ 
tandoli  a  maggior  regolarità  di  funzione.  ’>  —  Alcune 
delle  osservazioni  prodotte  da  Magendie  dimostrano 
infatti,  che  la  dispessia  è  la  cagione  della  renella  „ 
e  che  i  migliori  litoutritici,  o  almeno  i  migliori  mezzi 
di  evitare  la  pietra  ,  sono  quelli  che  tendono  a  de¬ 
bellare  questa  malattia  di  stomaco.  Premesse  alcune 
ingegnose  riflessioni  sulla  teoria  di  Magendie>  l’autore 
conchiude  come  segue.  *  D;.  quanto  si  è  posto  sot- 
t’ occhio  del  leggitore  ho  ragione  di  credere,  che  la 
renella  procede  generalmente  dalla  precipitazione  del- 
V  acido  litico  nei  reni  ,  indotta  da  insolita  quantità 
di  un  altro  acido  generatosi  principalmente  nelle 
prime  vie  che  passa  per  questi  organi.  Ciò  stante,  il 
miglior  piano  preservativo  dovrà  consistere  in  far  uso 
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di  que*  mezzi  che  vagliano  a  correggere  la  tendenza 
nelle  prime  vie  di  formare  quest’acido,  e  a  mante¬ 
nere  cogli  incitanti  del  sistema  vascolare  1*  energia 
delle  funzioni  cutanee,  mercè  cui,  in  istato  di  salute, 
si  espelle  la  sovrabbondanza  di  quell’acido.  Se,  ad  onta 
di  queste  misure,  passasse  tuttavia  acido  sovrabbon¬ 
dante  pei  reni,  gioverà  correggerlo  cogli  anti -acidi 
prima  che  desso  entri  nel  torrente  della  circolazione.  » 

Sulla  natura  del  processo  detto  Evoluzione 
spontanea  del  feto  ;  di  Robert  Gooch^ 
M,  D .  eie . 

;  _  t  {  .  v  t 

Ecco  in  epilogo  il  fatto  che,  in  aggiunta  a  qualche 
altro,  serve  a  dimostrare  la  possibilità  di  questo  sin¬ 
golare  provvedimento  della  natura,  —  li  dì  ai  dei 
mese  di  ottobre  del  1819,  il  dottor  Gooch  fu  chia¬ 
mato  per  assistere  ad  una  donna,  che  per  la  prima 
volta  era  sotto  il  travaglio  del  parto.  Dalla  levatrice 
riseppe,  che  sì  tosto  rotte  le  membrane, — a  quattr’ore 
del  mattino  ,  —  la  bocca  dell’  utero  era  alquanto 
aperta,  ma  non  sentivasi  veruna  parte  di  feto.  Fat¬ 
tisi  i  dolori  più  forti  ,  ed  essendo  fuori  uscito  i! 
braccio  ,  si  chiamò  il  signor  Gooch  ,  il  quale  non 
solamente  trovò  il  braccio  uscito  in  tutta  la  lun¬ 
ghezza  ,  ma  la  spalla  rivolta  in  avanti  sotto  I’  arco 
del  pube,  precisamente  come  sta  disposto  l’occipite 
l’istante  prima  delfuscita  del  capo.  Il  dottor  Gooch 
osservò  pure  ,  che  ad  ogni  dolore  il  torace  del  feto 
veniva  compresso  con  forza  centra  il  perineo.  Il 
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braccio,  invece  d’essere  rientrato  era  anzi  maggior¬ 
mente  uscito;  ed  avanzava  sì  rapidamente  ,•  che  in 
due  dolori  e  coll’  ajuio  degli  sforzi  muscolari  della 
madre  ,  il  lato  del  torace  ,  dell’  addome  e  del  dere¬ 
tano  ,  passarono  l’uno  dopo  l’altro  velocemente  sul 
perineo,  per  modo  che  le  uatiche  e  le  gambe  furono 
interamente  espulse.  Il  capo  e  l’altro  braccio  vennero 
ora  sviluppati  con  grandissima  facilità.  Il  feto  era 
morto  da  uno  o  due  giorni,  avea  la  mole  naturale* 
e  la  pelvi  materna  non  era  di  straordinaria  capacità. 
Il  dottor  Gooch  crede  più  favorevole  all’ evoluzione 
spontanea  if  feto  morto  che  vivo,  e  tra  le  posizioni 
che  possono  agevolare  questo  processo  stima  .4  la  piu 
favorevole  quella  in  cui  la  spalla  sia  all*  arco  del 
pube  ,  il  capo  verso  la  fronte,  e  le  natiche  verso  il 
dorso  dell’  utero  ;  e  la  meno  favorevole  quella  in 
cui  la  spalla  sta  al  sacro,  la  testa  verso  il  dorso* 
e  le  natiche  verso  la  fronte  della  pelvi.  Questo 
caso  sembra  favorire  1’  opinione  del  dottor  Douglas , 
riguardo  al  processo  che  la  natura  impiega  per  ri- 
mediare  alla  cattiva  posizione  di  cui  si  tratta;  ma  il 
dottor  Gooch  avvisa  giustamente  non  doversi  nulla 
conchiudere  contra  la  pratica  generale  del  rivolgi¬ 
mento  nella  presentazione  delle  braccia,  dalla  circo¬ 
stanza  che  la  natura  opera  talvolta  questa  specie  di 
parto  senza  la  necessità  di  respingere  nell’  utero  il 
braccio  e  la  spalla  fuori  uscite.  44  Se  il  braccio  e  le 
spalle  sono  già  in  gran  parte  usciti  ,  se  i  dolori 
siano  forti,  e  il  torace  sia  compresso  fortemente  con* 
tra  il  perineo  ,  si  potrà  temporeggiare  alcun  poco 
ma  oltre  questo  periodo,  chiunque  dalla  cognizio¬ 
ne  di  questo  raro  fatto  prendesse  argomento  per 


disapprovare  il  rivolgimento  nelle  presentazioni  del 
bsaecio  ,  sarebbe  colpevole,  io  credo  ,  di  irresolu¬ 
tezza  criminosa.  » 

Dell 9  uso  della  sanguigna  ne 3  casi  improv¬ 
visi }  detti  comunemente  colpi  ;  di  John, 
Latham,  M.  D> 

Il  dottor  Latham  si  è  proposto  in  questa  scrittura 
di  condannare  la  pratica  comune,  la  quale,  muovendo 
dal  supposto  che  tutti  i  mali  del  sistema  seusitivo 
procedano  da  pienezza  vascolare ,  impiega  in  ogtii 
caso  T  emissione  di  sangue»  L’  autore  comincia  dal 
citare  P  isterismo  e  l’epilessia,  i  cui  insulti  pei  con¬ 
torcimenti  delle  membra  non  permettendo  la  san¬ 
guigna  ,  si  veggono  tuttavia  terminare  spontanea¬ 
mente,  ed  aggiunge  d’essere  stato  più  volte  testimo¬ 
nio  delle  cattive  conseguenze  della  medesima  pratica 
impiegata  indistintamente  nella  sincope  -4  Quantun¬ 
que  debba  confessare,  che  nell’  apoplessia  il  salasso 
sia  rade  volte  sì  dannoso  come  nei  casi  ora  ora  citati, 
ciò  non  di  meno,  anco  in  questa  malattia  si  procede 
troppo  indistintamente  nel  trar  sangue,  operazione  , 
che  ,  a  mio  giudizio  ,  richiede  maggior  considera¬ 
zione  di  quella  si  è  disposti  ad  accordarle  comune¬ 
mente.  E  di  fatti  vuol  ragione  si  faccia  qualche 
differenza  tra  un  infermo  di  abito  pletorico  ed  un 
altro  di  gracile  costituzione  ,  e  tuttavia  si  osserva 
religiosamente  il  costume  di  salassare  nell’uno  come 
nell’altro  caso,  e  sedotti  da  un’immaginaria  durezza 
o  contrazione  de’  polsi  si  cerca  di  giustificare  1’  im- 


mprliata  emissione  Hi  sancu^,  oH  onta  che  la  palli- 
à  zz.i  ii  .  abito  e  la  fi  ciubia  <1*1  illus  oli  dinotino 
tue.  altio  fu  rchè  pletora.  Vero  egl>  è,  che  la  lan- 
celta  è  staio  gergalmente  impiegata  con  vtiun  ri- 
gu  irdo  a  queste  circostanze  e  al!  età  dell’  interino  , 
prima  de!!  t  velluta  del  medi  o  ,  e  che  il  sollievo 
temporano  (  he  il  pimo  salasso  non  lascia  quasi 
mai  di  procurare  )  serve  di  argomento  per  rinnovare 
l’operazione;  ed  anzi  è  ancora  assai,  se  parlando  il 
medico  di  pienezza  locale  ,  di  oppressione  dei  cer¬ 
vello,  perviene  a  persuadere  gli  astanti  che  colle  san¬ 
guette  alle  tempia  ,  colle  coppe  alla  nuca  ,  si  può 
cavare  una  sufficente  quantità  di  sangue  dalie  parti 
vicine  all*  organo  affato,  piu  immediatamente  che 
per  mezzo  del  salasso  generale. w  — —  Non  si  può  du¬ 
ellare  ,  dice  Laiham  che  gli  individui  corpulenti  , 
di  soda  muscolatura,  di  aspetto  florido  e  gran  man¬ 
giatori  improvvisamente  colpiti  da  un  insulto  cor¬ 
rispondente  all’  usuale  definizione  dell’  apoplessia  , 
non  abbiano  ad  essere  prontamente  soccorsi  colla 
sanguigna  dal  braccio,  dall’arteria  temporale,  o  dalla 
vena  giugulare  ,  unitament  alle  sanguisughe  ,  alle 
coppe, ai  vescicanti  e  ad  altri  mezzi  tendenti  ad  elimi- 
minare  umori  dal  corpo.  64  Ma  nel  le  persone  di  op- 
posta  natura,  di  costituzione  flaccida  e  dimagrata,  è 
certamente  contrario  alia  sana  ragione  impiegare  il 
medesimo  piano  curativo.  Pongasi  pure  che  1*  apo¬ 
plessia  sia  nata  per  compressione  del  cervello  ;  ma 
ciò  non  deve  mai  farci  obbbare,  che  le  congestioni 
possono  nascere  altresì  per  lentezza  di  circolo  e  per 
languore  della  forza  impellente  La  prudenza  insegna 
.di  esaminare  diligentemente  la  costituzione  dell’io- 


dividilo  ,  prima  di  procedere  ad  un  operazione,  che 
malamente  impiegata  potrebbe  riuscire  fatale.  » 
b’  autore  non  intende  di  tracciar  regole  preci¬ 
se  applicabili  in  ogni  apoplessia  ts  variando  grande¬ 
mente  le  circostanze  che  debbono  determinare  la 
pratica  ne*  singoli  casi.  »  Peiò  ,  generalmente  par¬ 
lando,  egli  crede,  che  il  medico  chiamato  per  un 
individuo  attaccalo  da  quel  male  cui  si  dà  nome 
di  colpo ,  abbia  ad  esser  assai  cauto  nell’  uso  della 
lancetta  a  tuttavoliu  che  il  maialo  sia  macilenta  ed 
abbia  i  muscoli  flaccidi,  ??  —  Dal  condannare  1’  uso 
indistinto  dei  salasso  ,  il  dottor  Lcuham  non  inten¬ 
de  tuttavia  di  consigliare  il  medico  a  stacene  in 
lai  casi  spettatore  inoperoso  nelle  angosce  dell’infer¬ 
mo.  Può  darsi  che  nel  tubo  intestinale  sianvi  delle 
congestioni,  le  quali  comprimendo  i  grossi  vasi  san¬ 
guigni  producano  congestione  in  varie  parti  dei 
corpo  9  e  specialmente  nel  capo  con  tutti  i  sintomi 
di  apoplessia.  Lo  stesso  effetto  può  venir  causato 
dalla  distensione  aerea  del  ventricolo.  Sotto  queste 
circostanze,  il  dottor  Laiham  crede  ottimo  consiglio 
di  far  precedere  al  salasso  T  uso  de*  mezzi  tendenti 
ad  evacuare  lo  stomaco  e  gl’intestini;  tanto  piò  che 
il  medico  guadagna  tempo  per  meglio  giudicare  del 
carattere  del  male  ,  e  determinare  se  si  debba  pre¬ 
ferire  1*  emissione  di  sangue  locale  o  generale.  — 
Ciò  che  si  dice  dell’  apoplessia,  si  stima  dall*  autore 
applicabile  alla  paraplegia,  «  contra  cui  la  laucelta 
fu  pure  impiegata  troppo  indistintamente.??  Da  tutto 
ciò  il  dottor  Latham  conchiude,  che  ne’ casi  di  cui 
si  tratta  il  salasso  s  impiega  troppo  generalmente 
essendo  fallace  argomento  della  sua  utilità  il  sol¬ 
lievo  che  si  ottiene  dalla  prima  emissione  di  sangue; 


che  la  flaccidi  la  dei  muscoli  ,  la  quale  dipende  dal¬ 
l’inanizione  dei  vasi  che  a<l  essi  recano  il  nutrimento, 
e  un  migliore  indizio  dello  stalo  atiuale  del  sistema 
vascolare  ,  che  la  pulsazione  dell’  arteria  ;  e  che 
1*  ineguale  distribuzione  del  sangue,  la  quale  ben 
anco  nelle  pi ìi  deboli  costruzioni  può  affettare  il 
capo,  sì  lascia,  negli  individui  sì  fattamente  indebo¬ 
liti,  vincere  assai  piu  facilmente  e  più  efficacemente 
da  altri  evacuanti ,  che  dal  salasso  generale.  v> 

(  Sarà  continuato .  ) 

Notizie  bibliografiche . 

Gli  Eredi  del  fu  professore  Paolo  Mascagni ,  dietro 
la  sentenza  proferita  dalla  competente  Autorità  ,  in 
data  de’  i5  aprile  di  questo  anno  1822,  deducono 
a  pubblica  notizia ,  che  gelosi  dell’  onore  e  della 
gloria  del  celebre  loro  Parente,  non  han  creduto  di 
poter  meglio  affidare  tutto  quello  che  il  prelodato 
professore  lasciò  della  grande  Opera  anatomica , 
quanto  nelle  mani  dei  siguori  cavai.  Andrea  Vaccà 
Berlinghieri9  Giacomo  Barzellotti  e  Giovanni  Rosini , 
professori  nell’  Università  Pisana ,  ai  quali  hanno 
venduto  tutti  i  disegni,  tavole  incise  e  MSS.  lasciati 
dal  professore  Paolo  Mascagni  $  cedendo  e  trasferendo 
^d  essi  tutti  e  singoli  i  loro  diritti;  e  dichiarando 
falào  ,  apocrifo,  e  surrettizio  quanto  della  suddetta 
grande  Opera  Anatomica  da  ogn’  altri  venisse  pub* 
blicato,  fuorché  dai  suddetti  professori  Vaccài  Bar - 
zellotti  e  Rosini. 

Nicola  Mascagni  Tut. 
Girolamo  Mattei  Contutore. 
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Animati  dalla  fi  lucia,  che  la  Famiglia  del  nostro 
comune  e  carissimo  amico,  il  celebre  professor  Ma* 
scagni ,  ha  voluto  mostrare  verso  di  noi;  e  più  ani¬ 
mati  da  quella  gloria  ed  onor  nazionale  ,  onde  il 
Mascagni  inalzar  potè  un  si  bel  monumento  nella 
sua  grande  Opera  Anatomica,  che  la  morte  non  gli 
permise  di  pubblicare;  nel  tempo  che  gii  Eredi  del 
p.elodato  illustre  Anatomico  dichiarano,  che  a  noi 
han  trasmesso  tutti  i  propij  diritti  ,  ci  crediamo  in 
dovere  di  prevenire  il  pubblico  che  sarà  da  noi 
usato  ogni  sforzo  ,  uè  sarà  risparmiata  spesa,  nè  fa¬ 
tica  ,  onde  la  grande  Opera  Anatomica  comparisca 
nel  modo,  che  si  crederà  il  più  degno  e  conveniente 
al  decoro  della  nazione,  e  a  quello  dell’Autore,  che 
tenne  uno  de*  primi  seggi  tra  i  più  grandi  Scien¬ 
ziati  italiani. 

Nel  mese  di  giugno  comparirà  il  prospetto  di 
es-a  ,  il  quale  indicherà  esattamente  il  numero  e  i 
soggetti  delle  Tavole  anatomiche  ;  l’ordine,  che  sarà 
da  noi  tenuto  nella  pubblicazione;  il  metodo,  che 
si  userà  nelle  spiegazioni  delle  tavole,  le  quali  (  di 
nuovo  riscontrate  sopra  i  cadaveri  dall’abilissimo  e 
prediletto  discepolo  di  1  Mascagni  il  doti.  G.  Grifoni 
di  Siena  ,  ad  esempio  di  quanto  fecero  il  Lancisi  e 
V  Albino  sulle  tavole  deli  'Eustachio  )  saranno  esatta¬ 
mente  verificate  prima  di  darsi  in  luce;  e  tutto  quanto 
in  somma  concerne  questa  grandissima  impresa,  di 
cui  può  dirsi  as^everantemenie  che  gii  Annali  della 
scienza  non  ne  vantano  f  eguale. 

Pisa  24  aprile  1822. 

Vaccài  Bar  zelo  iti,  Basini 


1 


ANNALI  UNIVERSALI 


FASCICOLO  LXVII. 


Agosto  1822. 


Riflessioni  fisiche  sopra  il  Digiuno.  Lette 
alla  Re  al  Accademia  delle  Scienze  di 
Lucca ,  il  dì  24  maggio  18 22,  Da  Erme¬ 
negildo  Maria  Pestelli,  dottore  in  filo¬ 
sofa  e  medicina ,  socio  della  predetta 
Accademia  ec. 

-  -  .  -  »  •  ■  #  •  «  ‘r* 

* 

Abstine  et  effìcies  quod  medicina  nequit. 

(jìie  Tuoni  fosse  creato  alTimmortalità,  tra  tante 
ragioni  che  evidentemente  il  dimostrano  ,  una  cer- 
tamente  si  e  la  di  lui  tendenza  continua  a  cercar 
mezzi  onde  conservare  incolumi,  e  protrarre  più  che 
può  lungamente  i  giorni  di  sua  esistenza.  Cosa  di 
fatti  in  ogni  tempo  non  fé’  l’uomo  per  ottener  que¬ 
st  intento?  Muove,  quasi  direi  ,  più  il  riso  che  la 
Annali*  Voi.  XXI IU  tS 
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compassione  il  vedere  a  quali  e  quante  stranezze 
siasi  egli  per  tal  fine,  dato  in  preda.  Eppure  il  più. 
delle  volte  avvisandosi  di  trovare  il  segreto  di  sa¬ 
nità  e  di  lunga  vita  in  erbe  o  in  farmaci  ,  assai 
raramente  il  cercò  là  dove  principalmente  potea 
trovarlo,  e,  vale  a  dire,  nell’astinenza.  Rifugge  inor¬ 
ridita  al  di  lei  solo  nome  1’  umana  delicatezza  raf¬ 
finata  vieppiù  da  una  mal  intesa  civile  educazione, 
e  credesi  autorizzata  a  riguardar  tal  virtù  come  amica 
bensì  dello  spirilo,  ma  nemica  e  poco  men  che  distrut¬ 
trice  della  vita  umana.  La  ragione  però  e  V  espe* 
rienza  interrogate  a  sangue  freddo  ,  e  senza  il  velo 
dei  pregjudizj ,  c’assicurano  che  l’astinenza,  come 
poteva  nei  primi  periodi  dell’  esistenza  dell’  uomo 
esser  la  madre  dell’  immortalità  col  conservarci  l’al* 
bero  della  \pita,  cosi  può  oggi  in  qualche  modo  ri¬ 
compensar  la  perdita  di  tal  pianta  privilegiala  col 
mantenere  una  stabile  e  costante  salute,  col  coadiu¬ 
varne  o  anche  procurarne  di  per  se  sola  1’  acquisto, 
e  col  conservarne  più  a  lungo  il  godimento.  Una 
verità  si  importante  e  nel  tempo  stesso  si  poco  cre¬ 
duta  anzi  impugnata  acerbamente  dagli  Apicj  mo¬ 
derni,  merita  che  si  faccia  ogni  tentativo  per  ren¬ 
derla  sempre  più  nota  e  credibile  ad  ogni  classe  di 
cittadini  ;  ond’  è  che  non  reputo  superfluo  1’  unire 
i  miei  sforzi  a  quelli  di  varj  altri  fisici  che  per  altre 
vie  mi  precedettero  in  quest’  impresa. 

Fa  certamente  maraviglia  il  sapere  di  quanto  poco 
la  natura  umana  si  contenti  per  vivere  1  La  storia 
ci  somministra  moltissimi  esempi  di  persone  che  si 
mantennero  lungamente  in  vita  vegete  e  sane  col 
mezzo  d’  un  vitto  assai  limitato;  e  d’  altre  che  vis-- 
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sero  per  qualche  tempo  o  con  Scarsissimo  nutrimento, 
o  anche  senza  punto  cibarsi  affatto.  Appartengono 
alla  prima  classe  gli  Anacoreti  e  i  Sol i lai j  dei  primi 
tempi  della  chiesa  ,  la  di  cui  dieta  ,  come  scriva 
Cassiario,  consisteva  in  un  uso  ben  ristretto  di  pane, 
d’  erbe  e  di  frutta  con  semplice  bevanda  d’  acqua  , 
^ebbene  ad  un  secolo,  ed  anche  molto  più  oltre,  pto* 
traessero  la  loro  vita  sana  e  robusta.  E  nei  tempi  più 
a  noi  vicini  si  conta,  oltre  tanti  altri,  il  celebre 
senator  veneto  Luigi  Cornalo,  che  in  mezzo  alla 
civil  società  condusse,  con  mirabile  alacrità  di  mente 
e  di  corpo,  i  suoi  dì  fino  all’  estrema  decrepitezza 
con  sole  dodici  once  di  cibo,  e  quattordici  once  di 
vino  al  giorno.  Molti  parimente  sono  gli  esempj  di 
persone  che  si  mantennero  in  vita  per  qualche  tempo 
o  con  Scarsissimo  nutrimento,  o  anche  senza  nutri¬ 
mento  di  sorta  alcuna.  Rammento  a  questo  proposito 
il  caso  riferito  dal  celebre  clinico  Padovano  ,  Ber¬ 
nardino  Ramazzinìy  di  quella  monaca,  che  attaccata 
da  r  insuperabile  disfagia  fu  tenuta  in  vita  per  lo 
spazio  di  sessantasei  giorni  continui  non  con  altro 
affatto  che  con  un  solo  clistere  al  giorno  composto 
di  brodo  e  di  due  torli  d’uovaj  dopo  il  qual  tempo 
ristabilissi  in  salute  e  sopravvisse  per  varj  altri  anni. 
Non  intendo  poi  di  qui  chiamare  a  conferma  della 
compatibilita  colla  vita  dell’astinenza  totale  da  ogni 
nutrimento  i  lunghi  digiuni  per  lo  piu  inventali  o 
appo  ggiati  alla  credulità  o  all  inganno  ;  nè  tampoco 
quelli  che  a  puro  miracolo  debbono  attribuirsi  ; 
mentre  della  verità  anzidetta  bastantemente  ne  per¬ 
suade  la  clinica,  la  qual  ci  mosti  a  non  rari  esempj 
d  ammalati  che  vivono  per  più  e  più  giorni  senza 
prender  cibo  o  nutrimento  di  veruna  sorta. 
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Serve  inoltre  a  conferma  della  picciolezza  del  cibo 
di  cui  è  contenta  la  natura  umana  il  vedere,  che  a 
nutrire  e  a  corroborare  le  membra  del  nostro  corpo, 
allorché  di  nutrizione  e  di  forze  avvi  il  maggior 
uopo  ,  e  vale  a  dire  nella  tenera  infanzia,  non  ri¬ 
chiede  già  ella  succhi  animali  molto  sostanziosi  ,  nè 
liquori  spiritosi  e  fumami,  ma  solo  Sa  pura  e  sem¬ 
plice  dieta  lattea  ,  che  per  chimiche  analisi  è  nolo 
che  s’accosta  assai  davvicino  all’indole  vegetabile  e 
refrigerarne.  E  ntdlo  sviluppo  successivo  delle  mem¬ 
bra,  e  nell’aumento  delle  forze  digestive  qual  è  il 
vitto  che  ci  vediam  noi  naturalmente  appai ecchiato 
se  non  se  l’erbe,  le  biade,  e  le  frutta  che  d’artificial 
preparazione  essenzialmente  non  abbisognano  per  ser¬ 
vir  di  cibo  ? 

Ci  porge  similmente  viemmaggiofi  prove  della 
tenuità  del  vitto  di  cui  è  soddisfatta  l'umana  natura 
1*  osservare  ,  che  il  passaggio  da  una  vita  lauta  ad 
una  vita  ristretta  e  parca  è  sempre  meglio  sostenuto 
che  non  l’opposto  da  una  vita  limitata  ad  una  lauta 
e  copiosa.  E  ciò  è  tanto  più  osservabile,  in  quanto 
che  si  verifica  anche  ad  onta  dell’  abitudine  ,  la  di 
cui  forza  sulla  macchina  umana  ognun  sa  esser  somma 
e  prepotente  a  segno  di  giugnere  a  mutare  le  in¬ 
clinazioni  ,  i  bisogni  ,  e  ,  starei  per  dir  ,  la  natura. 
Era  il  Cornaro,  piu  sopra  lodato,  avvezzo  fino  dal- 
F  età  tenera  ad  una  vita  sontuosa  ed  opipara  ;  pure 
il  passaggio  che  fe’  nell’età  di  quarant’  anni  ad  una 
yita  sommamente  ristretta  e  misurata,  luugi  dail’ar- 
recargli  verun  incomodo,  lo  liberò  invece  con  ma- 
iravigliosa  prestezza  da  tutti  quelli  che  aveva  fino  a 
quell’ epoca  sofferti,  e  che  minacciavano  di  troncargli 
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la  vita  nel  piu  bel  fiof  del  suo  corso  ;  ma  quando 
all’età  di  settantanni  condiscese,  per  istigazion  degli 
amici,  ad  aumentar  d’ alcune  once  il  suo  cibo  e  la 
sua  bevanda  ,  fu  subito  molestato  da  incomodi  gra¬ 
vissimi  di  salute  c'  e  svanirono  ben  presto  dappoiché 
fu  egli  tornato  alla  dose  primiera.  Ma  senz’  andar 
mendicando  fatti  particolari,  e  non  vediam  noi  ciò 
verificato  tuttodì  nella  cliuica?  S’  diurnali  ,  verbi 
grazia ,  un  uomo  avvezzo  a  cibarsi  lautamente,  non 
soffre  per  questo  ,  anzi  contribuisce  a  render  più 
mite  la  ferocia,  e  il  corso  del  suo  male,  qualunque 
esso  sia ,  se  pongasi  immediatamente  ad  una  dieta 
strettissima.  Risani  all’opposto  da  un  lungo  morbo 
un  pover  uomo  assueffato  già  naturalmente,  e  più  in 
forza  del  lungo  ed  ostinato  male  ,  a  sostenere  una 
dieta  assai  parca  e  ristretta  ,  e  passi  con  poco  ri¬ 
guardo  nella  convalescenza  all’  uso  di  cibi  alquanto 
copiosi  e  nutritivi,  c  si  vedrà  <1*  ordinario  o  ricader 
di  leggieri  nel  già  superato  morbo,  o  andar  incontro 
ad  altri  ed  anche  più  gravi  infortunj. 

Mostra  finalmente  quanto  sia  "àrnica  e  contenta  la 
natura  umana  del  cibo  parco  e  frugale  il  sapersi,  che 
mentre  non  avvi  cosa  piò  atta  a  sconcertar  Tequili- 
brio  dell’  umana  macchina  quanto  la  crapcla  o  il 
cibo  incongruo  ed  inopportuno,  conforme  pur  troppo 
la  quotidiana  sperienza  ne  fa  fede,  non  v’ e  all’op¬ 
posto  cosa  più  atta  a  riordinarlo  (  anche  allorquando 
dalla  crapola  non  fu  sconcertato  )  quanto  1*  inedia  e 
l’astinenza.  Troppo  lungo  sarei  se  qui  tutti  enumerar 
volessi  i  vantaggi  che  reca  l'inedia  alla  terapcja  dei 
mali.  Diasi  anche  di  volo  un’occhiata  ai  medici  An¬ 
nali  ,  e  vedrassi  che  non  solo  le  gastriche  affezioni. 


1 66 

ma  le  febbri  dì  qualsivoglia  specie,  le  infiammazioni 
tanto  acute  che  lente  ,  I*  emorragie ,  i  profluvj  di 
qualunque  sorta  ,  1’  idropisia  ,  la  gotta,  1*  epilessia  , 
le  convulsioni,  le  affezioni  paralitiche*  tutti  insomma 
i  mali  nervosi  ,  i  reumatismi  ,  che  più.  ?  gli  stessi 
languori  di  stomaco  ,  le  disappeteuze  ,  le  debolezze 
morbose  cedon  sovente  non  ad  altro  farmaco,  non 
ad  altro  metodo  curativo  che  all’astinenza  e  al  vitto 
frugale.  La  storia  delle  epidemie  ci  mostra  che  i 
mali  esantematici,  come  il  vajuolo,  la  rossolla,  la  star»* 
lattina,  la  peste,  la  febbre  gialla,  la  petecchiale  e 
simili  sono  meno  sentiti,  e  meglio  superati  da  chi  è 
addetto  ad  una  dieta  vegetabile  e  parca. 

Da  tutti  questi  fatti  pertanto  rilevasi  chiaramente, 
che  la  parsimonia  è  il  piu  omogeneo  e  *il  piu 
gradilo  appannaggio  della  natura  umana,  e  che  assai 
poco  richicdesi  a  soddisfare  ai  di  lei  reali  bisogni  , 
e  si  vede  ad  evidenza  confermato  ciò  di  cui  ne  av¬ 
visa  1*  Eterna  Sapienza  (i)  ,  e,  vale  a  dire  ,  che  le 
cose  essenziali  all*  umano  sostentamento  sono  il  solo 
pane  e  l’acqua  semplice  e  pura.  Ben  è  vero,  che 
nello  stato  attuale  della  nastra  educazione  difficil¬ 
mente  ci  sappiamo  di  ciò  persuadere.  Ma  se  fin  dal¬ 
l'infanzia  non  ci  venisse  tolta,  col  troppo  mangiate 
che  comunemente  ci  vien  dato  ,  la  facolta  di  cono» 
scere  quando  realmente  siamo  satolli  ;  e  se  in  seguito 
il  raffinamento,  e  la  tropp’  arte  della  cucina  non  ci 
perturbasse  vieppiù  1’  idee  ,  noi  vedremmo ,  come 
meco  riflette  anche  1*  Hufeland  ,  essere  assai  spesso 


(i)  Eccl.  c.  39  ,  v .  a5. 


un  mero  solletico  del  palato  quello  che  noi  caratte* 
rizziamo  per  bisogno  di  nutrimento,  e  conosceremmo 
che  ben  poco  b  quello  di  cui  assolutamente  abbiso* 
gniamo  per  vivere. 

Ora,  se  di  poco  cibo  e  frugale  ,  l’  umana  natura 
è  contenta,  e  se  ad  onta  di  ciò,  l’uso  comune  degli 
uomini  è  di  mangiare,  anche  senz’ avvedersene ,  più 

di  quello  di  cui  realmente  abbisognano  ,  è  certo 
adunque  che  debbono  le  macchine  umane  esser  per 

legittima  conseguenza  sempre  mai  predisposte  e  spesso 
aggravate  da  una  soprabbondanza  di  sangue  e  d’  u- 
mori  nociva  o  per  lo  meno  pericolosa  assai  per  la 
loro  salute  ;  ond’  è,  che  per  altra  conseguenza  pari¬ 
mente  naturale  e  legittima  fa  d’uopo,  affine  di  po¬ 
terci  mantener  sani  ,  di  non  aver  ad  incorrere  in 
malattie  reali  ,  e  di  poter  evitare  1’  uso  de’  farmaci 
che  d’ordinario  snervano  per  qualche  parte  le  molle 
vitali  ,  Ih  d’uopo  ,  dissi  ,  di  ricorrere  di  tratto  in 
tratto  all’  astinenza,  al  digiuno. 

Tulli  i  medici,  diffatti  ,  principiando  dallo  stesso 
Ippocrale  e  vanendo  di  mano  in  mano  fino  a  noi , 
se  pur  se  n’eccettui  alcuno  che  senza  confutar  la  na¬ 
tura  ,  secondò  solo  i  capricci  di  riscaldata  fantasìa  , 
tutti ,  dico  ,  s’  accordano  d’  unanime  consentimento 
a  concludere  esser  l’astinenza  la  madre  della  sanità, 
e  che  senza  di  quella  non  puossi  a  meno  di  non 
incorrere  facilmente  nelle  malattie.  Penetralo  da 
questa  verità  Galeno ,  non  ?icn  celebre  pel  *uo  me¬ 
dico  sapere  che  per  la  sua  longevità,  tuttoché  fosse 
addetto  per  sistema  ad  un  metodo  di  vita  molto 
parco  ,  e  che  non  giugnesse  mai  alla  sazietà  ,  era' 
solito  nientedimeno  ogni  dieci  giorni  di  passarne  uno 


1 68 

intero  senza  gustar  cibo  di  sorta  alcuna,  e  inculcava 
come  necessaria  questa  costumanza  a  tutti  quelli  che 

.  volevan  sani  conservarsi  ed  incolumi*  Scrivono  Laer- 

* 

zio  e  Lattanzio,  che  se  i  Greci  per  quattrocent’ anni 
poterono  impunemente  esser  privi  di  medici  ,  fu  in 
grazia  principalmente  della  loro  moderazione  nel 
vitto ,  giacche  non  eran  usi  mangiare  più  d’  una 
volta  al  giorno. 

La  verità  suespressa  9  che  1’  astinenza  cioè  sia  la 
madre  della  sanità,  rifulse  con  tanta  chiarezza  e  con 
tanta  costanza  in  tutti  i  tempi,  e  presso  tutti  i  po¬ 
poli  ,  che  i  più  grandi  legislatori  delle  nazioni  cui 
assiem  col  costume  fu  sempre  a  cuore  anche  la  salute 
dei  cittadini,  vedendo  che  contro  le  seduzioni  della 
gola  a  poco  o  nulla  vagliono  i  tranquilli  precetti 
della  medicina,  sì  son  fatti  un  sacro  dovere  d’istituire 
delle  leggi ,  colle  quali  venisse  imposto  un  freno 
e  una  regola  alla  quantità  e  alla  qualità  del  cibo 
delle  popolazioni  governate.  Sono  a  tutti  ben  note 
le  leggi  cibarie  del  primo  e  più  illuminalo  legisla¬ 
tore  de’  popoli  ,  Mose  ,  colle  quali  venivano  spesso 
intimati  varj  rigorosi  digiuni,  ovvero  l’assistenza  to¬ 
tale  da  alcune  specie  di  carni.  I  Romani  parimente, 
la  di  cui  avvedutezza  nel  governare  è  rimasta  ce¬ 
lebre  anche  ai  dì  nostri,  colla  legge  Faunia  e  colla 
Licinia  limitarono  1’  uso  delle  carni  a  parchissima 
dose.  Anche  la  Chiesa  Cattolica  promulgò  le  sue  leggi 
cibarie,  le  quali  son  sì  adattate  e  sì  confacenti  alla 
conservazione  dell’  umano  individuo  ,  che  son  dive¬ 
nute  oggetto  d’approvazione  e  d’ammirazione  insieme 
perfino  agli  stessi  piu  illuminati  Eterodossi.  Tra  questi 
ecco  come  s’  esprime  il  celebre  medico  inglese 
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gliebno  Grane ,  nell' interessante  suo  Trattato  sulle 
Febbri  (  1  ib*  2  ,  pag.  191  ).  Ho  spesse  fiate  deside¬ 
rato,  egli  dice  ,  che  nel  rinunziare  che  fecero  alla 
Comunione  Romana  i  nostri  antenati  avessero  almeno 
conservato  le  leggi  dietetiche  di  quella  Chiesa.  Ella 
è  cosa  di  fatto  e  fuor  di  questione  ,  che  un  gran 
numero  di  soggetti  Religiosi  arriva  nei  Conventi 
alla  più  provetta  vecchiaja  senza  aver  mai  soggia¬ 
ciuto  alle  malattie  alle  quali  gli  altri  sono  esposti 
nella  vita  ordinaria.  Questo  numero  ,  seguita  egli  a 
dire  j  è  inoltre  sì  grande  che  fa  variare  il  calcolo 
dei  censi  vitalizj,  e  che  la  lista  dei  vecchi  estrema- 
mente  avvanzati  in  età  è  maggiore  ne’  paesi  Catto¬ 
lici  che  tra  i  protestanti,  m  Ora,  le  leggi  cibarie  del 
Caltolicismo  tanto  ammirate  e  commendate  anche  da 
chi  non  ha  la  sorte  d’  appartenervi  ,  proibiscono  , 
come  ognun  sa,  due  volte  la  settimana  l’uso  delle 
carni.  Oltre  a  ciò  di  tratto  in  tratto  nel  corso  del- 
V  anno,  e  più  lungamente  poi  nel  finir  del  verno  , 
e  nell’  incominciar  la  primavera  ,  ossia  allorquando 
per  1’ escrezioni  diminuite,  e  pel  maggior  cibo  in¬ 
ghiottito  nella  fredda  stagioue  il  sangue  e  gii  umori 
più  abbondano,  e  più  facilmente  pel  calor  crescente 
dell’  atmosfera  si  rarefanno  e  quindi  più  minacciano 
l’equilibrio  degli  organi,  in  questi  tempi,  io  dico, 
in  cui  d’altronde  la  comune  iginica  ricorre  ai  salassi 
preservativi,  alle  purghe,  al  siero,  ai  succhi  erbosi 
refrigeranti  ,  prescrivono  le  anzidette  leggi  assiem 
coll’ astinenza  dal  vitto  carneo  anche  i  limiti  alla 
quantità  d’ ogni  altro  cibo. 

Dietro  queste  riflessioni  pertanto  e  questi  fatti  sì 
sfolgoranti,  tacciano  una  volta  e  s’  illuminino  quei 
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molli  e  quei  ghiottoni,  che  confondendo  i  reali  ‘bi¬ 
sogni  della  natura  coi  desiderj  del  loro  ventre  de¬ 
pravato  oson  riguardare  il  Digiuno  come  cosa  affatto 
contraria  e  perniciosa  all’  umano  individuo;  quando 
che  invece  e  1*  esperienza  e  la  ragione  cel  mostrano 
il  mezzo  piii  idoneo  e  piu.  naturale  per  viver  sani 
e  per  viver  lungamente. 


Idrologìa  minerale ,  ossia  storia  di  tutte  le 
sorgenti  d'acque  minerali  note  sin  ora 
negli  stati  di  S.  M.  il  Re  di  Sardegna , 
compilata  da  Bernardino  Bertini,  dot¬ 
tore  aggregrato  di  medicina ,  corredata 
di  alcune  nozioni  generali  sulle  mede  sime , 
e  di  un  manuale  pratico  ad  uso  de 9  me - 
dici  e  degli  ammalati.  —  Torino,  1822, 
8.°  di  pag.  XI-324. 


Se  V  uso  interno  delle  acque  minerali  era  forse 
cosa  ignota  agii  antichi  ,  tanto  piu  comuni  erano 
loro  i  bagni  di  esse  termali  ,  ovvero  di  ncqjua  setn« 
plice  riscaldata.  Il  piacere  guidò  gli  uomini  per  av¬ 
ventura  da  principio  a  giovarsene,  come  si  potrebbe 
argomentare  dalle  prime  memorie  trasmesseci  (  V* 
Omero ,  Od.  delle  delizie  de’Feaci);  il  bisogno  po¬ 
scia,  donde  si  disse  averli  primo  Ercole,  trovati 
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per  ristorarsi  dalle  sue  fatiche.  Nulla  quasi  gli  an¬ 
tichi  Piomani  più  amavano  dei  bagni  dopo  che  Me¬ 
cenate  costiurre  loro  ne  fece  il  primo  stabilimento, 
e  Marco  Visp.  Agrippa,  voglioso  di  cattivarsi  la  be¬ 
nevolenza  del  popolo  eretti  ne  aveva  in  numero  di 
170  ,  introducendovi  pure  V  uso  dei  bagni  freddi. 
Ne’  tempi  barbari  sussecutivi  non  erano  ancora  andati 
in  disuso  ,  mentre  leggiamo  tra  gli  altri  fatti  aver 
Teodorico,  re  degli  Ostrogotti,  ristorati  i  bagni  di 
Abano  ,  e  renduti  assai  più  comodi.  Carlo  Magno 
poscia  tanto  se  ne  compiacea,  che  in  nuotare  dentro 
agli  ampli  bagni  caldi  non  v’era  chi  lo  pareggiasse, 
e  per  questo  suo  diletto  edificar  fece  la  reggia  di 
Aquisgrana,  dove  gli  ultimi  anni  passò  di  sua  vita. 
Ma  se  conservato  si  fu  presso  molti  popoli  un  sif¬ 
fatto  amore,  non  cosi  accadde  in  Piemonte,  dove  nei 
tempi  andati  appena  ad  alcuno  de’  bagni  or  più  rac¬ 
comandati  si  recavano  gl’  infermi  disperati  più  dai 
loro  dolori,  che  dalla  medica  dottrina  spronati,  e  di 
ben  molti  paesi  vi  si  può  asserir  tuttavia  che  ben 
ancora  minor  uso  ne  facciano  di  quello  che  ne  fa¬ 
cessero  certi  antichi  popoli  della  Dardania  ,  che  in 
tre  circostanze  soltanto  si  lavavano  ;  tosto  nati  , 
maritandosi  e  dopo  morte.  Da  parecchi  lustri  però 
comincia  a  propagarvisi  il  gusto  dei  bagni  #  e  del 
bere  F  acque  minerali  ,  di  cui  non  poche  sorgenti 
efficacissime  molta  più  voga  andarono  c  vanno  pren¬ 
dendo.  Ricco  il  Piemonte  di  tante  siffatte  acque, 
così  che  niun’ altro  Stato  forse  possa  in  questo  con¬ 
tendergli  la  preminenza  ,  sentiva  perciò  il  bisogno 
d’ un’ opera,  che  ponesse  sotto  lo  sguardo  de’  medici 
le  diverse  specie  di  quelle  acque  ,  le  tante  maniere 
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<3i  valersene  ,  le  varie  proprietà  loro  terapeutiche  , 
onde  potessero  essi  nelle  varie  occorrenti  malattie 
dare  a  questa  o  quell’  acqua,  a  questo  o  quel  modo 
di  servirsene  ,  la  meritevole  preferenza.  Eppure  la 
vicina  Francia  non  manca  da  gran  tempo  di  simili 
scritti,  e  nè  vanta  da  piu  d’ un  mezzo  secolo  l’ In¬ 
ghilterra  (  V.  An  Account  of  thè  nature,  properlies 
and  uses  of  all  thè  remarkable  minerai  waters  in 
Great  Britain,  and  of  thè  foreing  minerai  waters  of 
Pyrmont,  Spa ,  and  Sehzer  ).  Niun  manuale  quindi 
avevasi  a  proporre  ai  nostri  malati,  che  dispouevansi 
per  le  fonti  minerali,  e  le  persone  dell’  arte  medica 
non  avrebbero  mai  potuto  quelli  indirizzare  a  queste 
o  quelle  con  vera  cognizione  di  causa  ,  senza  che 
consultati  avessero  i  varj  autori  ,  che  di  ciascuna 
di  esse  trattarono  :separatamente.  Ora  ,  e  numerosi 
sono  questi  trattateli!  ,  spesso  incompleti  ,  e  per  lo 
piu  divenuti  or  troppo  antichi  e  quindi  manchi  , 
giacche  non  potevano  splendere  di  raggi,  onde  sfa¬ 
villo  piu  recentemente  la  chimica  scienza»  Di  vero, 
se  togli  lo  scritto  ,  già  eziandio  antico  ,  dei  dottore 
Marino  sui  bagni  di  Vinadio ,  e  il  più  recente  e 
e  molto  migliore  del  doitor  Berno  sulle  acque  di 
Cuormaggiore  ,  come  pur  quello  sulle  acque  di  Su 
Gervais  del  dottor  Matthry  ,  non  so  se  altro  mal 
fra  i  moki  riuscir  potesse  di  sufficiente  lume  al  Pra¬ 
tico  ,  che  ne  abbisogna  per  1’  altrui  vantaggio.  li 
trattato  sulle  acque  di  Valdierì  del  celeberrimo  Gio- 
bert  è  un  capo  d’  opera  in  chimica  ,  ma  la  parte 
medica  non  poteva  corrispondervi,  e  più  intorno  alle 
chimiche  analisi  versano  del  pari  varj  altri  egregj 
scritti  di  tali  materie  che  non  allo  scopo  nostro. 
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Eccettuati  perciò  assai  pochi,  non  poteano  i  pratici 
fondatamente  risolversi  a  prescerre  le  acque  piu  ne¬ 
cessarie  per  la  cura  de’  loro  malati  ,  e  tanto  meno 
suggerir  loro  poteano  le  rispettive  regoli'  nel  l’usarne, 
le  quati  soltanto  in  ciaschedun  luogo  vengonvi  adot¬ 
tate  più  quasi  direi  per  tradizione  verbale,  che  per 
gli  opportuni  precetti  dei  clinici  ,  siccome  ebbero 
vasto  campo  ad  osservare  quei  medici  che  vengono 
chiamati  ad  assistere  ai  termali  stabilimenti  ,  a  cui 
di  rado  in  Piemonte  interviene  per  più  d’  un  anno 
un  medico  medesimo,  e  spesso  nessuno,  come  in  al- 
cuuo  di  essi.  Ora,  cotale  quasi  obbrobriosa  ,  e  dan¬ 
nosissima  lacuna  riempita  venne  teste  dal  dottor 
collegiato  Berlini  coll’  opera  che  annunziamo.  Con 
quale  accorgimento,  e  con  qual  riuscita  abbia  questo 
ingegnoso  e  dotto  giovane  atteso  ad  un’  intrapresa 
non  scevra  di  scogli  e  difficolta  5  potrà  giudicarlo 
facilmente  il  lettore  dal  cenno  che  stiamo  per  darne, 
giacché  un’accurata  analisi  loruire  non  se  ne  potrebbe 
senza  copiarne  il  libro  intiero. 

Premessa  una  dedicazione  al  suo  Padre  piena  di 
sentimenti  d’  affetto  e  gratitudine,  ed  una  prelazione 
in  cui  rende  ragione  dell’  opera  ,  passa  1’  autore  a 
stendere  alcuni  Cenni  storici  intorno  alle  acque  mi¬ 
nerali.  Incomincia  quindi  la  parte  prima,  che  forma 
il  manuale  pratico  ,  e  vien  divisa  in  1 4  capi.  Nel 
i.°  definisce  e  divide  le  acque  minerali  a  seconda 
degli  odierni  lumi  deducendone  i  caratteri  dai  loro 
principj  ,  e  dalla  loro  temperatura.  Tratta  nel  2.° 
della  causa  del  calore  di  coleste  acque  ,  a  riguardo 
del  che,  dopo  aver  recate  in  mezzo  le  opinioni  dei 
fisici  più  celebri  de’ secoli  scorsi,  sembra  dovere  con-> 
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cedere  la  preferenza  a  quella  che  lo  deduce  dalla 
scomposizione  delle  piriti.  Il  5.°  vien  suddiviso  in 
due  paragrafi  :  dell’ uso  interno  delle  acque  minerali 
tratta  il  r.°,  dal  quale  ne  risulta  essersi  desso  inco¬ 
minciato  nel  secolo  d’Augusto,  ma  essersi  poscia  piu 
propriamente  propagato  nel  secolo  i6.°  per  la  pre¬ 
cipua  cura  dei  dotti  Italiani  :  il  §  2.°  s’  aggira  sul¬ 
l’uso  esterno  di  esse  :  rinchiude  questo  i  bagni,  le 
docce  3  le  lutature  s  le  muffe  ,  i  fomenti  ,  ecc.  Il 
capo  4°  •  importante  per  le  regole  d’igiene  date  a 
coloro  che  si  recano  a  far  uso  delle  acque  minerali; 
regole  che  non  istimò  l’autore  di  prescrivere  in  co¬ 
pioso  numero,  ina  savie  ,  degne  di  dotto  medico,  e 
sufficienti.  Per  bere  poi  queste  acque  con  profitto 
bÌH>gna  chi  ne  ha  d’uopo  s*  attenga  al  capo  5.°  E 
per  usarne  esternamente  è  di  mestieri  consultare  il 
capo  6.°  Yedranncrvisi  le  regole  giudiziosissime  pel 
bagno  d*  immersione  5  per  quello  di  vapore,  per  la 
doccia ,  per  le  injezioni ,  per  la  lutatura  ,  e  per  le 
muffe*  Il  G.  7.0  versa  intorno  ai  rimedj  che  si  pos¬ 
sono  accoppiare  all’uso  di  coleste  acque,  rimedj  che 
l’autore  talvolta  riconosce  necessarj  per  secondarne, 
o  1  accrescerne  1*  azione  ,  avvertendovi ,  che  in  certi 
la  prescrizione  delle  acque  minerali  fu  vantaggiosa 
soprattutto  per  essersi  cosi  sospesi  i  tanti  rimedj,  che 
più  del  male  sfinivano  i  malati;  osservazione  se  non 
contraria  alla  medicina,  spesso  però  contraria  ai  me¬ 
dici  ,  e  sfortunatamente  non  di  rado  troppo  vera. 
Io  breve  nel  C*  8.°  si  discorrono  ì  diversi  accidenti 
morbosi  ,  che  possono  sopraggiungere  durante  1’  uso 
delle  acque  minerali,  non  che  i  mezzi  opportuni  di 
ripararli.  Spetta  il  q,°  all’  analisi  chimica  di  cotali 
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acque,  stabilendovi  la  cognizione  di  questa  molto 
condurre  il  clinico  a  preferir  questa  o  quella  nella 
cura  delle  diverse  malattie  ,  non  essersi  poi  ancora 
penetrata  l’intima  combinazione  de’  principj  eh’  esse 
contengono.  Si  riflette  col  io.0  all’utilità,  e  ai  danni, 
ch’amministrate  in  varie  forme  esse  possono  arrecare: 
immensi  sono  i  casi  in  cui  è  chiara  la  prima  ,  non 
pochi  sono  pure  i  casi  in  cui  si  manifesterebbero  i 
secondi,  come  quelli  di  malattia  acuta,  d’ascessi  in¬ 
terni ,  ed  eflusioni  in  qualche  cavità,  di  malattie 
ipersteniche,  di  cancro  ,  di  scorbuto,  forse  di  gotta, 
secondo  i  francesi,  di  predisposizione  all’  apoplessia,, 
e  congestioni  cerebrali  per  quanto  risguarda  le  acque 
acidule, di  sputo  di  sangue,  flusso  emorroidale, minacce 
d’etisia,  emorragie  uterine  con  segni  di  pletora,  ec., 
trattandosi  delle  acque  ferruginose.  Le  acque  saline 
calde  non  convengono  alle  affezioni  scirrose  del  piloro, 
ai  deboli  di  petto,  agli  asmatici,  ai  predispoti  allo 
sputo  di  sangue,  ed  alle  affezioni  cerebrali.  Contem- 
p'iansi  nel  C.  n.°  le  virtù  mediche  delle  varie  sorta 
delle  predette  acque  ,  risultandone,  giusta  1’  autore, 
i.°  le  solforose  termali  e  fredde  agire  sul  sistema 
linfatico,  e  spezialmente  sul  cutaneo  (  psora,  erpete, 
scrofola,  morbo  mercuriale,  congestioni  addominali 
senza  pletora)*  il  gaz  che  ue  si  esala  essere  utile 
per  ispirazione  nelle  malattie  di  petto  senza  febbre, 
o  minacce  di  sputo  sanguigno  ;  vincere  pure  prese 
in  bevanda  1’  inappetenza  ,  certe  acidità  ostinate  di 
ventricolo*  in  doccio  calda  guarire  ulcere  fistolose  e 
callose  inveterate  ,  paralisi,  rigidezze  delle  membra  ft 
sciatiche  ,  reumatismi  cronici. 


2. °  Le  acidule  agire  di  preferenza  sul  sistema 
nervoso  ,  utili  quindi  nelle  affezioni  nervose  ,  nella 
clorosi ,  nella  leucorrea ,  nella  soppressione  delle 
evacuazioni  abituali  non  accompagnata  da  stato  pleto* 
rico  ,  nelle  congestioni  de’  visceri ,  ed  in  generale 
nelle  persone  di  temperamento  cosi  detto  bilioso. 

3. °  Le  ferruginose  essere  toniche  sì  pel  ferro 
contenuto  che  pel  gaz  acido  carbonico,  ed  agire  pe¬ 
culiarmente  sul  sistema  vascolare,  e  molto  essere 
vantaggiose  ne’ casi  d’atonia  del  canal  cibario  senza 
gastricismo;  d’ idropi  consecutive  alle  febbri  periodi® 
che  ostinate,  o  prodotte  da  luoghi  umidi,  dalPabuso 
di  bevande  acquose,  e  da  cose  simili  ;  di  debolezza 
cagionata  da  profuse  emorragie  ,  da  leucorrea ,  da 
polluzioni  involontarie  ;  dall’  abuso  di  venere  ;  di 
blennorree  antiche;  di  ribelli  diarree;  di  catarro  ve» 
scicale  cronico,  di  affezioni  nefritiche  ,  e  calcolose; 
di  sterilità. 

4  °  Le  saline  considerarsi  come  aperitive  e  diu¬ 
retiche  ,  e  talune  eziandio  purganti ,  ottime  perciò 
nella  itterizia,  nelle  coliche  nefritiche  ,  nelle  febbri 
quartane  ostinate  ,  nella  amenorrea,  nella  metrorra- 
gìa  ,  nelle  affezioni  strumose  ,  nelle  ostruzioni  dei 
visceri  cosi  chiamate,  ed  in  alcuni  vomiti  ribelli. 

Le  mediche  proprietà  di  coleste  acque  sembrano, 
dice  1’  autore  ,  in  molti  cast  confondersi  insieme;  la 
prudenza  però  comanda  di  sospenderne  il  giudizio 
prima  che  su  di  Ciò  non  siansi  raccolte  molte  e 
molto  più  esatte  osservazioni.  Suggerisce  nel  C.  ia.G 
le  precauzioni  più  necessarie  pel  trasporto  delle  acque 
e  dei  fanghi  minerali.  Paragona  poi  nel  i3.°  le 
acque  minerali  artifiziali  code  naturali,  e  preferisce 


a  ragione  queste  a  quelle,  quantunque  non  siano  le 
prime  senza  loie  somma,  coni':  fede  ne  fi  lo  stabili¬ 
mento  creato  dal  dottor  Paganini  in  O leggio  Ter¬ 
mina  finalmente  questa  utilissima  Parte  con  alcune 
ricerche  sul  modo  d’  agire  dei  bagni  ,  dalle  quali 
egli  è  facile  il  convincersi  :  il  bagno  tiepido  ram¬ 
mollire  e  rilassare;  il  caldo  accrescere  le  forze  della 
vita  se  usato  per  breve  tempo,  turbarle  ed  esaurirle 
se  protratto  di  troppo  :  il  freddo  quindi  indebolire, 
ina  poi  dove  la  vitalità  può  riaversi,  e  riagire,  rin¬ 
vigorir  esso  allora  ,  siccome  pure  dov’  essa  per  suo 
eccelso  produce  il  morbo,  notandosi  che  siffatti  ef¬ 
fetti  vengono  vieppiù  ad  essere  palesi  quando  vi 
concorre  colla  temperatura  la  natura  delle  acque 
propizia  al  caso,  per  cui  sono  prescritte.  E  di  molta 
filosofia  ricche  noi  troviamo  quelle  linee,  nelle  quali 
in  una  serie  sufficiente  di  sagge  osservazioni,  e  spe¬ 
ranze  pratiche  ripone  l’autore  il  mezzo  più  acconcio 
onde  accertarci  della  vera  azione  terapeutica  delle 
varie  acque  minerali. 

La  seconda  Parte  ci  presenta  le  sorgenti  delle 
acque  minerali,  che  si  trovano  negli  Stati  Sardi  al 
di  qua  da’  monti  ,  compresovi  il  Ducato  d’Aosta, 
Nel  Capo  i.°  discorre  fautore  tutte  le  a?  que  mine¬ 
rali  conosciute  nella  Provincia  d:  Acqui,  arrestandosi 
particolarmente  ed  a  lungo  sulle  termali  eli  quella 
Città,  e  su  quelle  oltre  Bormìda ,  dette  propriamente 
i  bagni  Acquensi.  E  di  questi  e  di  tutti  gli  altri 
stabilimenti  nulla  vien  posto  in  obblio  ,  e  sito  ,  e 
qualità  di  terreno  e  temperatura  ,  ed  analisi  deile 
acque,  e  fabbricati,  e  virtù  mediche,  e  molto  esatta 
bibliografia.  Le  altre  sorgenti  ivi  descritte  sono  per 
Annali,  Voi  XXUL  la 
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lo  pi^ 5  come  queste,  solforose  calde,  alcuna  fredda, 
una  acidula  ,  ed  una  ferruginosa ,  di  cui  non  si  fa 
sin  ora  alcun*  uso  medico* 

Pa^sa  nel  G.  2.°  a  parlar  di  quelle  che  ritvovansi 
nella  provincia  d’ Alessandria,  di  quelle  cioè  di  Lu, 
e  di  S.  Salvatore  ,  ambe  solforose. 

Egli  è  meno  laconico  trattando  delle  minerali  del 
ducato  d’Aosta,  coinè  nel  C.  5.  Famose  sono  le  sor¬ 
genti  di  Cuormaggiore  ,  e  vantaggiose  tanto  all’  u- 
mana  salute.  E,  ciò  che  molto  agli  accorrenti  giova, 
si  è  di  potervi  rinvenire  in  poco  spazio  di  esten¬ 
sione  tre  fonti  acidule  (  la  Vittoria  ,  la  Margherita, 
la  san  Vincenzo  ),  una  solforosa  (  la  Saxe  ),  ed  una 
salina  termale  (  Pré  s.  Didier  ).  Peccato  che  quella 
di  S,  Vincenzo  ,  ferruginosa  inoltre  com’  è  ,  e  piò 
delle  altre  acidule,  potente  ed  efficace  9  peg li  avve¬ 
nuti  diroccamenti  non  che  per  difetto  di  altri  ne¬ 
cessàri  comodi  rimangasi  ora  totalmente  negletta. 

Disaminatisi  due  altre  sorgenti  solforose  della  pro¬ 
vincia  d’Asti  nel  C.  4*°>  èli  cu'  Pl'*ma  (  que^a  dì 
Castelnuovo  )  fu  ignota  sin  ora  agli  scrittori,  e  rico¬ 
nosciuta  pur  venne,  come  la  seconda  (  di  Montafia), 
di  non  lieve  efficacia. 

Cinque  sorgenti  minerali  ci  somministra  la  Pro¬ 
vincia  di  Gasale,  materia  pel  C.  5.°  tutte  solforose, 
l’ultima  di  cui  (  quella  di  Villadeati  )  non  venne 
mai  da  verun  autore  descritta.  E  non  taceremo  un 
fatto  maraviglioso  che  a  proposito  dell’  acqua  sol¬ 
forosa  di  Calliano  ci  narra  l’autore.  L’acqua  eccel¬ 
lente  e  pura  che  da  tempo  immemorabile  si  attin¬ 
geva  a  tre  pozzi  profondi  presso  Casteìi’- Alfieri,  nella 
Botte  del  terremuoto ,  per  cui  fu  rovinata  Lisbona, 


nel  i"55,  solforosa  divenne,  ed  analoga  a  quella 
di  Calliano.  Le  scosse  di  tremuoto  sofferte  in  Pie¬ 
monte  nel  1808  restituirono  all’ acqua  di  uno  di 
que’  pozzi  quasi  la  prima  pulita  e  natura.  Questo 
fenomeno  ,  di  cui  se  ne  conoscono  degli  analoghi  , 
dimostra  come  siffatti  terrestri  urli  parziali  ora  pro¬ 
ducono  dei  vóti  ,  ed  ora  li  riempiano  esistenti  md 
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grembo  dei  monti  e  della  terra. 

Non  meno  celebri  di  quelle  di  Cuormaggiore  sono 
le  acque  solforose  calde  di  Valdieri  e  di  Vinadio 
esìstenti  nella  Provincia  di  Cuneo  ,  che  formano  il 
soggetto  del  C.  6.°  Presso  le  priipe  osservatisi  pur# 
due  altre  fredde  utili  eziandio  talvolta  non  poco, 
ossigenale  secondo  l’illustre  Gioberti 

La  Provincia  d’ Ivrea  (  C.  7.0  )  va  ricca  dell’acqua 
acidula  ferruginosa  di  Ceresole,  una  delle  migliori, 
e  di  cui  siccome  di  molte  altre  si  aspetta  una  com¬ 
pita  analisi  ,  c  monografia  dal  dottore  Canta  9  che 
molto  promette  di  sè  alla  chimica  subalpina. 

Due  sorgenti  se  uè  contano  nella  Provincia  di 
Mondovì  (  C.  8.°  )  ,  ma  quella  della  Baissa  non  è 
tenuta  altrimenti  per  minerale  dal  celebre  MfyQ.n  .» 
e  di  quella  di  Mombasìglio  non  venne  latta  ancora 
menzione  da  veruno  scrittore  ,  nè  chiamata  fu  ad 
analisi,  nè  a  medico  servizio,  benché  ^chiaramente 
solforosa.  ' 

Viene  considerata  nel  C.  9.0  f  acqua  solforosa  di 
Craveggia  nella  Provincia  doli’  Ossola  oltre  ad  altre 
sorgenti  nella  valle  di  Macngnaga.  Le  strade  disa¬ 
strose  e  ’1  difetto  d’  ogni  aJtro  piti  necessario  occor¬ 
rente  distolgono  chi  alla  prima  volesse  recarsi  ,  -e 
quella  valle  ben  lieta  andar  -sen  dee  qualora  si 
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avveri  intieramente  e  s’eseguisca  iì  progetto  di  réti- 
derne  praticabile  la  vìa,  siccome  ci  vien  riferito. 

Nella  provincia  di  Pinerole  (  G.  ro.°  )  due  si  rav¬ 
visano  sorgenti  ferruginose,  presso  Bihbiana  V  una  , 
Satira  presso  Bricherasio,  benché  in  questa  siccome 
in  due  altre  credute  pur  minerali  l5  esame  chimico 
rinvenuti  non  vi  abbia  principi,  per  cui  distinguersi 
esse  deggiano  dalle  acque  comuni. 

La  Provincia  di  Torino  che  si  esamina  a  questo 
riguardo  nel  C.  ii.°  ci  offre  parecchie  acque  solfo¬ 
rose.  La  prima  (  dì  Castiglione  )  è  una  solforosa 
fredda  ,  e  fu  sconosciuta  quasi  sin  ora.  Della  stessa 
natura  si  è  quella  di  Lana  piano  ,  e  venne  pure  per 
}a  prima  volta  dal  nostro  egregio  autore  riconosciuta 
ed  esaminata.  Menzione  vi  si  fa  dt  due  altre  sor¬ 
genti  state  credute  e  proclamate  minerali  ,  ma  gli 
autori  dei  Saggi  Statistici  di  certi  Circondari  e  certi 
Dipartimenti  si  divertivano  d'  ordinario  più  di  sìn¬ 
tesi  ,  che  d'analisi,  e  la  scienza  dell'autore  del 
Voyage  dans  les  vallées  de  Lanzo9  che  trovo  mar« 
ziale  la  sorgente  detta  del  Castagno  trattandola  coi 
reattivi  era  tuli’  altro,  che  chimica.  Cenno  bastevole 
vi  è  pure  dell*  acqua  solforosa  di  Santa  Fede,  stata 
scoperta  ed  analizzata  pochi  anni  or  sono  dall’esimio 
chimico  il  signor  Lavimi  $  e  pressoché  analoga  a 
quella,  che  poi  vi  descrive,  di  S.  Genesio  su  tutte 
]’  altre  rinomata  in  Piemonte  ed  in  moltissimi  casi 
vantaggiosissima. 

Molte  poi  se  ne  rinvengono  eziandio  nella  Pro¬ 
vìncia  di  Vogherà  (  C.  12.0  )  solforose  ,  e  calde  ,  e 
fredde,  una  acidula  ferruginosa  ,  due  saline  ,  di  cui 
una  fredda,  e  F  altra  calda.  Di  tutte  queste  fonti 


p-are  che  quelle  di  Rotòrbido  siano  state  da  alcuni 
anni  oggetto  di  particolare  indagine  dei  chimici,  e 
non  a  torto  ricusar  sembra  1’  autore  d’  ammettere 
com’  esatta  1’  analisi  fattane  dal  chimico-farmacista 
signor  Degìorgi ,  facendo  essa  a  calci  colla  cognizione 
che  abbiamo  delle  leggi  delle  chimiche  affluita. 

S*  aggira  la  terza  Parie  intorno  all’  acque  di  Sa- 
voja  ,  del  Genovasalo,  di  Nizza,  e  d’Oneglia. 

Nella  Provincia  di  Carougc  (  Capo  i.°  )  vi  ha 
F  acqua  solforosa  di  Estremdiéres  :  se  ne  fa  pochis¬ 
simo  uso  medico.  L’analisi  di  Saussure  meritar  po¬ 
trebbe  d’  essere  tifa  ita* 

Cinque  sono  le  acque  onde  va  ricca  la  Provincia 
del  Chiabiese  (  C.  2.°):  l’acqua  acidula  ferruginosa 
d’Àmphion  ;  1’  acidula  di  Feterne  di  cui  non  si  co¬ 
noscono  nò  caratteri  fisici  ,  nè  proprietà  chimiche  9 
nè  ’1  tempo  della  scoperta,  nè  1’ uso  5  l’acidula  fer¬ 
ruginosa  della  Grande  rive  ;  quella  di  Larringes  , 
analoga  a  quella  d’Amphion  ;  la  ferruginosa  di  Ma- 
relaz,  analoga  pure  a  quella  d’Amphion,  e  presente» 
mente  negletta. 

Abbiamo  nella  Provincia  di  Faussigny  (  C.  3.°  ) 
1  acqua  ferruginosa  di  Arrache,  non  sin  ora  analiz¬ 
zata  ,  nè  usata  ,  la  ferruginosa  di  Mathoney  non 
ancora  analizzata,  la  solforosa  termale  di  Petit  Bor- 
naudj  nè  analizzata  nè  usata  per  quanto  sassone,  la 
salina  termale  di  S.  Gervais ,  dove  si  è  fatto  uno 
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stabilimento  di  bagni  eccellente,  opera  del  padrone 
del  luogo  ,  il  signor  Gonlard  ,  e  la  ferruginosa 
di  Sixt  ,  di  cui  s’  ignora  se  ,  o  quale  uso  se  n© 
faccia. 


È  consacrato  il  C.  4*°  a^e  acque  della  Provincia 
dei  Genevese,  dove  s’incontra  l’acidula  fetrugiuosa 
di  Albens,  la  solforosa  di  Bromine  Analoga  a  quella 
di  Menthou  ;  la  ferruginosa  di  Futeney,  assai  utile; 
la  solforosa  di  La-Caille,  ossia  di  Lauben,  probabil¬ 
mente  conosciuta  e  frequentata  dagli  antichi  Romani, 
e  di  cui  v’  hanno  diverse  sorgenti  calde,  e  l’uso 
vien  quasi  impedito  dalla  difficolta  dello  andarvi  ; 
la  solforosa  di  Menthou,  non  analizzata,  ma  oppor¬ 
tuna  in  morbi  linfatici  quantunque  ora  poca  adope¬ 
rata;  l’acidula  ferruginosa  di  Planchamp  usata  dagli 
abitanti  con  molto  profitto  nell’  atonia  del  tubo 
alimentare. 

La  Provincia  di  Moriana  (  G.  5.°  )  ci  somministra 
l’acqua  acidula  ferruginosa  del  Monccnisio  non  anco 
analizzata  nè  Usala  ;  1’  acidula  termale  di  Echaiilon, 
analizzata  da  Giobert ,  molto  efficace  ,  e  presto  di 
grand’  uso  mercè  delle  disposizioni  opportune  che 
stanno  prendendosi  per  quanto  è  necessario  onde 
gioirne  i  concorrenti;  la  ferruginosa  di  Villar*Jarrier, 
di  cui  s’  ignorano  le  qualità  sì  fisiche,  che  mediche» 

Il  G  6.°  tratta  delle  acque  della  Savoja  propria, 
e  ci  parla  delle  solforose  termali  d’Aix,  stimatissime 
dai  Romani  ,  di  cui  due  ne  sono  le  sorgenti.  Molti 
chimici  se  uè  occuparono,  e  con  gran  frutto  il  sig, 
Socquet  Infiniti  sono  i  casi  di  malattie,  dov’ esse 
mostratisi  giovevoli.  La  tisi  con  febbre  ,  la  tabe,  lo 
scorbuto,  le  malattie  dependenti  da  vizio  celtico, 
cancrenoso,  o  gottosb,  i  temperamenti  gracili,  e  gli 
epilettici  starsene  debbono  lontani  per  consenso  di 
tutti  gli  scrittori  su  q  testi  bagni.  Parla  poscia  del¬ 
l’acidula  ferruginosa  di  Bois-plan ,  utile  anzi  che 


nò  ;  deli*  acidula  di  Coise  ,  non  esattamente  ancora 
analizzata,  utile,  ora  quasi  abbandonata,  dalla  (^uale 
pare  si  estrichi  del  gaz  idrogeno  ;  della  ferruginosa 
di  La-Croix  ,  non  ancora  esattamente  analizzata  , 
inserviente  ad  usi  economici  ,  e  domestici  *,  dell’aci-» 
dula  ferruginosa  di  La-Fèrrànche  non  ben  ancora 
analizzala,  nè  di  uso  sin  ora;  della  ferruginosa  di 
La  Boisse,  acqua  di  qualche  efficacia,  ma  lontana 
dall* essere  sin  ora  stata  giustamente  analizzati*;  del- 
T  acidula  ferruginosa  finalmente  di  S.  Simonfc* 

Tre  sono  le  sorgenti  che  si  riscontrano  nella  Pro» 
vincia  di  Taraniasia  (  C.  rj*°)i  la  solforosa  termale 
di  Bo.nneval  ,  già  frequentata  ,  ed  utile  9  ora  posta 
in  non  cale  per  quanto  pare  ;  la  salina  termale  di 
La-Perriére,  mollo  utile  in  diverse  infermità,  acque 
frequentatissime  :  Giobert  sta  di  queste  facendo  un 
analisi  da  par  suo,  e  le  reputa  efficacissime  ne’  cal» 
coli  vescicali  d’  acido  urico  ;  la  ferruginosa  di  Les 
Àllues,  di  cui  s’  ignorano  i  caratteri  fisici  e  chimici 
non  che  i  medici  usi. 

La  Provincia  di  Genova  ci  offre  l’acqua  solforosa 
termale  dell’acqua  Santa,  mollo  celebrata  una  volta5 
utilissima  sovra  tutto  nelle  malattia  cutanee,  e  l’acqua 
solforosa  terma  e  della  Penna  ,  analoga  a  quella,  se 
non  clie  v’ha  meno  calce,  e  zolfo;  pili  magnesia,  e 
mudato  di  calce  secondo  le  analisi  eie’  professori  De - 
ferrari  e  Mojon. 

Contiene  la  Provincia  di  Novi  1’  acqua  solforosa 
di  Voltaggio,  analoga  aH’uUima,  ora  quasi  negletta, 
già  molto  frequentata. 

Traile  molte  acque  semplicemente  calde  che  s’in¬ 
contrano  ne!  Contado  di  Nizza  due  sorgenti  ve  ne 


ìianno  principali,  caldissime  nel  verno,  e  freddissime 
nella  state  ,  una  denominata  Font  de  1’  Oulo  presso 
Beuil,  1*  altra  a  Pigna,  Provincia  di  S.  Remo,  sulla 
piu  alta  cima  del  monte  Toragio,  analoga  di  natura, 
benché  non  stata  analizzata  ,  alla  solforosa  fredda 
d’  Isola  Bona ,  che  possiede  la  stessa  provincia  ,  e 
che  non  è  destituita  di  mediche  virtù.  Parecchie 
altre  ancor  ne  si  ritrovano  nella  Provincia  di  Nizza  : 
la  solforosa  termale  di  Roccabigliera,  di  cui  v’hanno 
quattro  sorgenti  vicine,  una  volta  frequentate,  e  di 
dieci  gradi  più  calde  :  la  solforosa  di  Daluys  ;  la 
solforosa  termale,  ed  un’altra  solforosa  fredda,  ambe 
di  S,  Salvadore,  di  forse  analoga  natura,  nè  fin  ora 
di  uso  veruno  :  1*  acqua  gazosa  di  Bartemont,  piena 
d’  aria  ricca  di  gaz  ossigeno  ,  e  diuretica  :  !’  acqua 
infine  di  Poggetto-Theniers  ferruginosa,  d’uso  interno 
forse  nocivo  secondo  il  nostro  celebre  Fodere • 

Il  principato  d’Oneglia  possiede  l’acqua  solforosa 
di  Borgo-Maro  ,  di  temperatura  poco  diversa  dal- 
Fatmosferica  ,  ed  utile  in  molti  generi  di  malattie. 

Dà  fine  1’  autore  alla  sua  lodevole  fatica  con  uno 
sguardo  sopra  le  acque  minerali  della  Sardegna , 
dal  quale  ne  ricaviamo  esservi  esse  forse  numerose 
ed  efficacissime,  ma  non  esistervi  sino  ad  ora  scritti 
che  ci  possano  illuminare  sopra  il  numeio,  le  qualità, 
e  la  storia  loro.  Raccogliendo  perù  diligentemente 
V  autore  tutti  i  cenni  possibili  a  rinvenirsi  intorno 
a  quest’  argomento  ,  e  coll’  ajuto  dell’  insigne  prof. 
Rolando ,  ci  vien  nominando  alcune,  già  un  tempo 
celebri  ,  solforose  ,  e  termali  tutte  ,  oltre  ad  alcune 
altre  fredde  presso  al  monte  dell’Argentiera,  adope* 
Fatevi  dai  pastori  nelle  febbri  periodiche. 
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Ci  congeda  finalmente  l’autore  concludendo  questa 
ricchezza  d*  acque  minerali  concortere  a  rendere 
più  ubertosi  ,  pregiabili  e  doviziosi  colesti  Stati  : 
essere  desiderabile  1’  assistenza  dell  autorità,  che  già 
fu  tanto  utilmente  prestata  ne’  tempi  andati  per  al¬ 
cune  di  esse  :  necessaria  essere  una  savia  organizza¬ 
zione  della  parte  sanitaria,  e  la  formazione  di  storie, 
e  di  un  cata?ogo  delle  malattie  che  si  tentano  di 
debell  are  coll’  uso  loro  :  doversi  finalmente  discen¬ 
dere  alla  riforma  di  alcuni  regolamenti  onde  con» 
formarli  agli  usi  e  bisogni  dell  odierna  i  civile  so* 
città. 

La  spcsizione  di  questo  buon  libro  gli  dee  servire 
d’  encomio.'  Togliendoci  or  noi  la  parte  del  critico, 
ci  pare,  che  l’autore  avrebbe  utilmente  potuto  con¬ 
sacrare  anche  un  paragrafo  all’  acqua  del  mare,  che 
da  un  lato  ne  circonda  senza  che  avesse  perciò  tanto 
a  diffondersi  come  fecero  Russel  e  Speeh  (  A  disser- 
tation  of  thè  use  ol  sea  water  ec.  London  1769  8.  ) 
Se  trattando  delle  acque  attualmente  più  frequentate 
vi  avesse  l’autore  apposti  certi  avvertimenti  di  uso 
locale  concernenti  agli  alloggi,  ai  varj  modi  di  viag¬ 
gio,  a  certe  provvisioni  indispensabili  a  farsi  prece¬ 
dentemente  ec.  ,  di  cui  non  furono  avari  certi  Bai» 
neo-monografi  ,  1’  utilità  dell’  opera  potrebbe  senza 
fallo  agli  occhi  di  alcuni  mostrarsi  maggiore.  E  sif¬ 
fatte  aggiunte,  ancorché  in  parte  triviali  ed  inferiori 
al  tuono  scientifico  dell’autore,  non  vorrà  Egli  sde¬ 
gnare  affatto  ,  quando  novelle  analisi  ,  e  novelle  e 
rifatte  osservazioni  mediche  gli'  somministreranno 
materiali  per  una  seconda  edizione  ,  che  non  può  a 
meno  di  rendersi  fra  pochi  anni  indispensabile. 
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Felice  gli  Stati  in  cui  ìe  persone  ,  che  per  cuore  , 
ed  ingegno  possono  così  alla  patria  giovare,  si  ten¬ 
gono  impresso,  e  vivo  nell*  animo  Pantico  precetto.» 
Spartani  hanc  orna ,  quarti  nactus  es  ! 

T.  G» 


Del  contagio  Venereo.  Trattato  istorìco- 
teorico-pratico ,  del  dottore  e  professore 
Nicola  Barbantini  ec.  Voi.  2.0  —  Lucca 
nella  stamperia  Benedirli  e  Rocchi  1820(1)» 

(  Seguito  della  pag .  33  di  questo  voi.  ) 

*  .  •  » 

articolo  y. 

Cura  delle  emorragie  con  sintomi  violenti . 

}'  '  '  -*  ■  '  '  _  '  •  a 
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XI  salasso  largo,  e  le  locali  missioni  al  perineo  , 
alla  parte  superiore  delle  coscio,  intorno  al  pube; 
le  bevande  copiose  emmollienti,  dolcificanti,  inuci* 
laginose,  i  cataplasmi  mollitivi  saturnini  applicati  al 
pene  ed  al  perineo,  usati  caldi  nell'inverno,  e  freschi 
nelP  estate  ,  i  bagni  di  acqua  vegeto-minerale,  i 
bagni  universali  o  i  semicupi  ,  i  pediluvj  ,  talvolta 
gli  epìspastici  contro-irritanti  situati  lontano  dal  luogo 


(1)  Art.  comunicato  dal  sig.  doti.  Cerioli, 
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dolente  ,  sono  i  presidj  i  quali  raccomanda  il  chia* 
rissimo  autore  in  simili  casi.  La  canfora  il  nitro  , 
le  unzioni  mercuriali,  l’oppio  e  la  china  si  tengono 
valevoli  ad  aumentare  la  già  grave  irritazione. 

articolo  VI. 

Di  alcuni  particolari  fenomeni  morbosi 
effetti  dell9 infiammazione  blenorricd . 

Si  riducono  essi 

7  ».  g  .  < 

i.°  All9  infiammazione  delle  glandule  del  Cowper. 

La  flogosi  la  quale  si  manifesta  singolarmente 
nelle  glandule  situate  nel  perineo  piu  spesso  si  ri¬ 
solve  5  alcuua  volta  termina  colla  suppurazione  e 
coll’indurimento.  Per  allontanare  questi  esiti  fa  me¬ 
stieri  sedare  lo  stato  infiammatorio  colle  emissioni 
sanguigne  generali  e  locali,  co’  blandi  lassativi,  coi 
semicupj,  coi  bagni  universali,  colle  fomentazioni, 
co*  cataplasmi  e  co’  bagni  vaporosi  emmolìienti.  Nel 
caso  che  la  flogosi  termini  colla  suppurazione  saranno 
praticati  i  cataplasmi  e  le  fornente  mollitive  ;  e  peè 
impedire  che  1’  emissione  dell’  orina  ,  per  la  forma¬ 
zione  di  tumori  ,  si  faccia  diifutlmente  ,  si  terra 
costantemente  una  sciringa  in  vescica.  E  opinione 
di  Hunter  e  di  Bell ,  che  i  tumori  debbano  aprirsi 
esternamente  onde  non  succedano  lunghi  ed  ostina¬ 
tissimi  scoli.  Potendo  però  la  materia  di  questi 
tumori  essere  assorbita  senza  che  si  apra  una  strada 
nè  all’  esterno  nè  iuternamente  ,  oppure  avvenendo 


cTie  si  aprano  infuori  a  malgrado  dell’  artificiale 
esterna  apertura,  colTauiorità  di  Desault  e  Chopari 
condanna  l’incisione,  e  l’approva  solamente  quando 
trova  considerabile  raccolta  marciosa  per  cui  formasi 
un  rilevante  tumore  al  perineo,  e  ci  ha  poca  dif¬ 
ficolta  a  giugnere  nel  cavo  del  tumore. 

Se  per  1*  introduzione  della  sciringa  la  marcia 
venga  vuotata  nell’uretra,  può  accadere,  ove  l’aper» 
tura  non  presti  spazio  sufficiente,  che  la  marcia  si  di* 
riga  alla  pelle  e  per  questa  strada  si  porti  esterna¬ 
mente,  e  la  cicatrizzazione  dell’  apertura  sia  ritardata. 
La  sciringa  impedisce  che  le  orine  penetrino  nella 
cavità  del  tumore  e  ostino  alla  cicatrizzazione  della 
ferita. 

'  ?-r:  >  '  .  •  ..  :  q/  ' 

a.°  Air  infiammazione  della  vescica. 

Le  sanguigne  generali  copiose,  le  locali  qlle  coscio, 
al  perineo,  al  basso  ventre,  le  bevande  ammollienti, 
refrigeranti,  attenuanti,  dolcificanti  prese  in  copia,  se 
non  prova  ostacolo  la  discesa  dell’orma,  le  injezioni 
mollitive  mucilaginose,  l’uso  dell’estratto  eli  giusquia¬ 
mo  dato  alla  dose  di  due  grani  ,  ripetuti  ogni  due 
ore ,  1’  acqua  di  lauro  ceraso  ,  1’  ernpiastro  di  cicuta 
fresca  ,  li  cristei  ammollienti  ,  i  bagni  universali  ,  i 
semicupi  sono  raccomandati  dal  nostro  autore.  Vinto 
il  periodo  flogistico,  l’oppio  per  bocca  e  per  cristeo, 
gl’  incitanti  ,  la  china  e  i  balsamici  sono  poposti  e 
infine  1’  uva  ursina  giusta  la  pratica  di  Bell . 


3.°  All’  infiammMìone  della  prostala . 


Riconosciutasi  col  dito  introdotto  nell’ano  l’infiam* 
inazione  della  prostata,  torna  della  maggiore  impor¬ 
tanza  1’abbatterla  onde  abbiano  le  orine  libero  il 
corso.  Le  emissioni  sanguigne  saranno  però  pronte 
generose  e  ripetute,  e  si  metteranno  dappoi  in  opera 
quelle  medicine  le  quali  nell’  infiammazione  della 
vescica  sono  state  preconizzate.  L’infiammazione  della 
prostata,  a  giudizio  di  qualche  pratico,  non  ?.  cagione 
di  fut  ura  malattia  che  quando  vi  ha  nello  stesso 
tempo  un  restringimento,  il  quale  mantenga  T  alte® 

^  **f  g  <r  -  v  -  '  f  _  *  » 

razione  della  gianduia  per  la  crescente  difficoltà  nel® 
]’  emissione  dell’  orina. 

Oltre  i  presidj  raccomandati  ,  la  dieta  sarà  te¬ 
nue  rigorosissima  ,  le  bevande  non  saranno  copiose 
ma  bastevoli  ad  estinguere  1’  ardore  della  sete  ,  e  si 
preferiranno  le  mucilagiuose  e  dolcificanti. 

Per  la  gonfiezza  della  prostata  si  rende  impossibile 
talora  1’  evacuazione  dell’  orina  ,  e  siccome  non  può 
introdursi  il  catetere  ,  è  mestieri  ricorrere  alla  pun* 
zione  della  vescica. 

La  suppurazione  della  prostata  oostituisce  un  esito 
non  infrequente  dell’  infezione  di  questa  parte.  La 
malattia  in  tal  caso  rimette  ma  non  è  vinta.  La 
marcia  può  aprirsi  in  vescica  o  nell’uretra;  talvolta 
spandesi  nella  cellulare  ,  e  ne  consegue  la  fistola  al 
perineo. 


Corda  blenorrica 

'  r,'A 

Le  erezioni  irregolari  e  dolorose  le  quali  si  dissero 
corda  blenorrica  sì  attribuiscono  dal  signor  Fritze , 
al!’  ineguale  spandimelo  del  sangue  nel  tessuto  va¬ 
scolare  dei  corpi  cavernosi,  per  l’ineguale  resistenza 
del  tessuto  stesso.  Gtrtanner  e  Bell  sostennero  presso 
a  poco  1’  eguale  opinione.  Hanter  erede  che  la  flo- 
gosi  uretrale  estesa  anche  alla  membrana  reticolare 
dia  luogo  ad  uno  stravaso  di  linfa  coagulabile  ,  la 
quale  ostruendo  diverse  cellule,  distrugge  la  facoltà 
di  distensione  de’  corpi  spugnosi  deil’  uretra,  e  tolti 
i  rapporti  coi  corpi  cavernosi  ,  la  verga  nel  tempo? 
dell’  erezione  venga  curvata  da  questa  parte,  e  con» 
tinui  eziandio  dopo  la  scomparsa  dei  sintomi  flogi¬ 
stici.  Il  signor  Andrea  V acca  1’  attribuisce  alla  lu- 
inefazìooe  de! faretra.  Essendo,  dice  l’autore,  la  gon¬ 
fiezza  di  questo  canale  in  pregiudizio  della  sua  lun¬ 
ghezza  ha  luogo  la  corda  blenorrica  la  quale  cessa 
ove  si  dissipino  i  sintomi  flogistici.  Se  vinta  la  ilo- 
gosi  riti)  ne  1’  incurvatura  del  pene  sarà  indizio  di 
aderenze  delie  cellule  del  corpo  reticolare, 

1  semicupi,  i  fomenti,  gli  empiastri  ,  i  vapori 
d’ossicrato  diretti  al  perineo  e  al  pene,  sono  i  mezzi 
curativi  proposti  dall’  autore.  L’  oppio  ha  giovato 
pochissime  volte;  la  legatura  del  pene  ad  uua  coscia 
per  impedire  che  si  porli  in  alto  serve  a  diminuire 
il  gravissimo  dolore  delle  eiezioni.  11  coito,  la  ma- 
nustuprazione,  i  colpi  portati  sul  pene,  situato  sopra 
una  tavola ,  hanno  alcuna  volta  rotta  1’  accennata 
corda  ;  ina  f  emorragia  e  la  piaga  deli’  uretra  ,  che 
sopravvengono,  puniscono  cosiffatta  imprudenza. 
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Emorragia  dell*  uretra . 

1J emorragia  dell’uretra,  giusta  i  pratici,  ha  fatto 
cessare  talvolta  violenti  sintomi  blenorrici  ;  ove  poi 
fosse  copiosa  e  frequente  si  arresterà  colle  injezioni 
astringenti  e  colla  coai  pressione.  Il  sig.  cavalier  PaU 
letta  arrestò  un’ emorragia  uretrale  refrattaria  alluso 
di  appropriate  bevande,  e  all’applicazione  dei  ghiac¬ 
cio  con  un’  injezione  composta  di  otto  once  d’acqua 
di  piantaggine  e  tre  dramme  d’estratto  di  saturno» 
Il  profes.  Monieggia  praticò  allo  stesso  effetto  l’acqua 
vulneraria  ìomana  allungata  con  due  terzi  circa  di 
acqua  fredda.  Ne’  casi  piu  gravi  sono  state  proposte 
le  injezioni  d’  olio  di  trementina. 

Se  alle  injezioni  non  cede  l’emorragia  si  arresterà 
colla  compressione  praticata  al  luogo  ferito.  E  valida 
la  compressione  la  quale  si  ottiene  con  una  grossa 
seìringa  posta  nell’  uretra. 

Nelle  flogosi  uretrali  sarà  buono  consiglio  giacere 
sopra  un  ietto  non  troppo  molle  e  si  preferiranno 
i  materassi  di  crine.  «  Non  è  spesso  possibile  agli 
ammalati  di  seguire  il  consiglio  dello  Swediaur ,  cioè 
di  non  stare  in  letto  supino  ma  piuttosto  sopra  un 
lato,  perchè  l’uretra  infiammata  e  dolente  viene  in 
questa  situazione  incomodamente  compressa  dalia  co¬ 
scia  superiore,  w 


Blenorragia  soppressa. 

Tutte  le  cagioni  le  quali  aumentano  assaissimo 
l’irritazione  e  la  flogosi  uretrale,  come  gli  eccessi 
nel  mangiare  e  nel  bere,  nel  muoversi,  aelf  usure 


medicine  inopportune,  e  Fazione  del  freddo  possono 
sopprimere  la  blenorragia*  Se  ciò  avviene  si  dovrà  , 
onde  richiamarla,  ricorrere  al  bagno  universale,  ai 
semicupi,  ai  vapori  acquosi  raddolcenti,  all’uso  dei 
cataplasmi  ammollienti  sedativi  ,  del  giusquiamo  , 
guardandosi  nelle  vere  fio g osi  di  praticare  1’  oppio 
e  le  injezioni  incitanti  9  non  ommetiendo  anche  le 
sanguigne  universali  e  locali  ove  il  temperameuto 
pletorico,  e  il  pericolo  d’infiammagione  vescicale  ren¬ 
dano  questo  presidio  necessario. 

articolo  VII. 

Cura  della  blenorragia  del  balano» 

Converrà  innanzi  ad  ogni  altra  cosa  che  il  pratico 
conosca  se  questo  malore  proceda  da  trascurata  net¬ 
tezza,  da  raanusluprazione,  anziché  da  contagio  vene¬ 
reo,  e  Fesame  della  parte  ammalata  potrà  determi¬ 
nare  se  trattisi  di  scolo  uretrale  o  di  blenorragia  del 
balano.  Nel  primo  caso  F  orificio  dell’  uretra  è  d’or¬ 
dinario  alcun  poco  tumido  e  rosso*  nel  secondo  il 
prepuzio  è  un  po’  tumefatto,  e  comprimendo  o  disco¬ 
prendo  il  glande  osservasi  discorrere  materia  puri- 
forme  fra  il  prepuzio  e  la  ghiandola  istessa.  Se  la 
tumefazione  del  prepuzio  sarà  grande,  si  avvertirà  di 
non  tentare  la  scopertura  del  glande,  polendo  ciò  ca¬ 
gionare  parafimosi  incomodissimo.  Se  é  facile  lo  sco* 
prirlo,  notasi  F  epitelio  di  lui  abraso  ,  e  compressa 
questa  parte  9  sempre  turgida  e  infiammata  ,  lascia 
escire  da  molti  punti  materia  marciosa.  Se  oltre  il 
glande  anche  il  prepuzio  è  preso  da  flogosi,  lo  scolo 
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riesce  abbondante,  e  non  differisce  da  quello  il  quale 
esce  dall’uretra. 

In  principio  1’  Infermità  è  leggiera  e  si  vince  fa¬ 
cilmente  :  trascurala  o  non  conosciuta  ,  la  materia 
irrita  le  parti,  le  infiamma,  le  esulcera,  e  dà  origine 
a  gravissimi  incomodi.  Si  curerà  in  tal  caso  come 
trattasi  la  blenorragia  uretrale,  lavando  la  parte  in¬ 
ferma  con  acqua  pura  o  mista  di  aceto  ,  con  acqua 
di  calce  diluta  o  vegeto-minerale,  con  infuso  di 
rose,,  con  acquavita  allungata.  JNon  potendosi  pulire 
il  glande  si  faranno  injezioni  tra  questo  e  il  prepu¬ 
zio,  onde  astergere  la  superficie  affetta,  e  collo  spe¬ 
cillo  i  introdurranno  poche  fila  alla  base  del  glande 
per  nettarlo  vie  meglio  ,  e  saranno  esse  asciutte  o 
intrise  in  una  lunga  soluzione  di  sublimato  corrosivo, 
d’acqua  di  calce,  o  d’unguento  con  precipitato  rosso. 
Il  chiarissimo  autore  dichiara  pericoloso  il  consiglio 
di  tenere  sempre  scoperto  il  glande,  poteudo  in  caso 
di  forte  irritazione  avvenire  la  parafimosi,  e  d’altra 
parte  nel  caso  di  prepuzio  lungo  reca  noja  la  sua 
'  confricazione  contro  le  biancherie. 

Articolo  VI  IL 

•  4  x 

Il  mercurio  è  inutile  nella  blenorragia . 

4  ?  .  $  '  * 

Determinato  che  il  mercurio  non  ha  azione  veruna 
sui  sintomi  sifilitici  primitivi,  ne  è  valevole  a  pre¬ 
venire  la  lue,  riesce  perciò  in  tali  casi  sempre  inutile 
questa  medicina. 
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ARTICOLO  IX. 


Pernicioso  errore. 

) 

Ricorda  il  funesto  errore  sparso  fra  li  voluttuosi 
piu  scostumati  di  tutte  le  nazioni,  cioè  che  si  possa 
liberarsi  dalla  blenorragia  conoscendo  donna  sana  o 
gioyine  vergine.  Uesperienza  prova  che  questa  pra¬ 
tica  è  dannosa  al  maschio  infetto  e  alla  femmina  , 
alla  quale  si  comunica  il  morbo. 

V  '  •  l 

CAPILOLO  V. 

*  % 

Di  altri  morbosi  effetti  e  conseguenze 
della  blenorragia. 

[Articolo  I.  . 

. 

:  ,  1  .  -  $  i 

j Della  fimosi  e  parafimosì . 

La  difficolta  di  condurre  il  prepuzio  sul  glande  , 
costituisce  quello  stato  morboso  chiamalo  fimosi.  Il 
Smosi  è  naturale  o  congenito  ,  procede  anche  da 
quiescenza  del  pene,  e  più  sovente  da  cagione  mor¬ 
bosa  ,  da  irritazione  a  questa  parte,  da  manustupra- 
aione ,  e  da  ulcere.  Se  da  irritazione  bìenorrica  il 
fimosi  si  guarisce  con  non  grande  difficoltà  ;  se  da 
ulcere  verso  la  base  del  glande  può  avere  esiti  di¬ 
spiacevoli  ,  come  la  gangrena  ,  la  quale  ora  è  cir¬ 
coscritta  e  si  cura  facilmente,  ora  estesa  e  distrugge 
porzione  più  o  men  grande  di  prepuzio.  L’  escoria¬ 
zione  della  parte  interna  del  (prepuzio  e  del  glande 
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dà  luogo  a  luterà  •  parziale  adesione  di  queste  parti, 
e  il  pratico  deve  accuratamente  evitarla. 

Cura , 

E  necessario  innanzi  a  tutto  conoscere  se  il  fimosi 
proceda  da  blenorragia  del  glande  ,  o  da  ulceri  in¬ 
torno  a  lui.  L’introduzione  di  alquante  fila  morbide, 
condotte  3  nel  fimosi  mediocre,  intorno  al  glande 
stesso  si  macchieranno  tutte  egualmente  nel  primo 
caso  ,  e  nel  secondo  in  un  sol  punto  il  quale  sì 
toccherà  anche  con  dolore. 

Nel  fimosi  da  blenorragia  prescrive  l’autore  le  ap¬ 
plicazioni  di  pezze  intrise  nell’acqua  vegeto-minerale, 
iu  una  soluzione  di  sale  ammoniaco  in  acqua  o  in 
aceto,  ne’  decotti  di  quercia  e  di  altre  piante  astrin¬ 
genti;  gli  empiastri  fatti  colle  nominate  sostanze;  la 
neve.il  ghiaccio,  ec.  Quando  è  possibile  l’uso  delle 
injezioni  fra  il  prepuzio  e  il  glande  si  faranno  tie¬ 
pide  di  sotto-acetato  di  piombo,  di  solfato  di  zinco 
nell’acqua,  e  serviranno  non  solamente  ad  astergere 
le  parti  dalla  materia,  anzi  impediranno  l’adesione 
del  prepuzio  al  glande.  E  raccomandata  altresì  la 
compressione  del  gonfio  prepuzio,  e  la  posizione  oriz- 
zontale  del  pene. 

Nello  stato  infiammatorio  acuto  convengono  quei 
presidj  che  in  tutte  le  flogosi  sono  proposti.  Cata¬ 
plasmi  ,  injezioni,  e  vapori  emmollienli  ,  dirigendo 
quest’  ultimi  con  un  imbuto  alla  parte  infiammata  , 
fornente  tiepide,  sono  mezzi  assai  giovevoli  ,  uniti 
alla  dieta  tenue,  a  pediluvj,  a  sanguigne  generali  e 
locali.  Nel  caso  di  ulcera  saranno  convenevoli  le 
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injp  ioni  di  sublimato  corrosivo  sciolto  alla  dose  di 
due  fino  a  cinque ,  grani  t  in  sei  one  d\  acqua ,  op¬ 
pure  le  fila  imbevute  dì  questa  soluzione,  e  portate 
collo  specillo  sopra  Y  ulcera  stessa. 

Si  raccomauda  da  taluni  1*  incisione  del  prepuzio 
per  lo  lungo  ove  sia  minacciata  la  gangrena.  L’autore 
non  ha  mai  trovata  necessaria  siffatta  operazione  ,  e 
dJ  altra  parte  pel  tàglio  la  gangrena  potrebbe  pro¬ 
gredire-  si  lascia  deformità  -  si  facilita  rassorbimento 
del  contagio  e  la^lue  -  e  solfo  V  applicazione  di  fo¬ 
rnente  o  cataplasmi,  giusta  le  circostanze,  mollitivi, 
aromatici  e  corroboranti,  la  gangrena  si  separa  e 
l’infermità  è  renduta  più  semplice.  S’inciderà  ne’  soli 
casi  che  si  sia  trascurata  o  mal  medicata  rinfermità, 
che  T  ulcera  sia  vasta,  dolente  ,  molto  suppurante  , 
che  per  l’ingrossamento  del  prepuzio  la  marcia  neo 
possa  farsi  strada,  e  che  convenga  applicare  sull’ul¬ 
cera  stessa  rimedj  topici.  Accenna  1*  autore  ,  che  il 
taglio  si  può  praticare  facendo  scorrere  dall’  avanti 
al!$  indietro  un  coltello  colla  guida  di  una  tenta 
scanalata  introdotta  fra  il  glande  e  il  prepuzio;  o 
con  uno  stretto  e  un  po’  ricurvo  coltellino  bene  ap¬ 
puntato,  munito  di  cera  airestremìtà  e  portato  fino 
©Ila  base  del  glande,  stirati,  ma  non  troppo,  i  tegu* 
menti  onde  non  offendere  i  corpi  cavernosi  ,  si  ri® 
■rolge  in  alto  il  tagliente  e  il  dorso  verso  il  glande, 
e  spinta  la  punta  acciò  che  ss  stacchi  la  cera  ,  si 
penetra  eziandio  all’estremità  del  prepuzio,  e  si  fa 
al  taglio  dall’ indietro  all’  innanzi  ,  e  con  regolarità 
più  che  nel  caso  precedente.  L’operazione  presenta 
maggiore  difficoltà  polendo  la  cera  opporsi  all  en- 
taria  del  coltello,  e  staccarsi  prima  che  io  stromento 


1 97 

tagliente  giunga  alla  base  del  prepuzio.  Alcuni  fanno 
però  uso  delle  forbici,  altri  del  coltello  nascosto  di 
Bertrandi. 

Lasciata  per  alcun  tempo  la  ferita  a  se  stessa,  si 
medica  dappoi  con  pochi  piumacciuoìi  di  fila,  tenuti 
con  croce  di  Malta  forata,  pel  passaggio  dell’ orina, 
e  con  opportuna  fasciatura.  Il  pene  sarà  sostenuto 
convenientemente ,  e  si  arresterà  1’  emorragia  col- 
T  acqua  fredda,  colla  compressione,  e  auche  eoll’al- 
lacciatura.  È  sano  consiglio  prevenire  l’infermo  che 
il  taglio  lascia  permanente  deformità,  e  che  solamente 
col  tempo  il  glande  si  avvezza  all’  attrito  della 
biancheria.  Taluno  propose  la  riunione  del  margine 
del  prepuzio,  ma  ignorasi  se  sia  stata  eseguita  tale 
operazione  ,  la  quale  per  altro  riescirebbe  assai  fa¬ 
cilmente  inutile. 

Residuale  strettezza  del  prepuzio . 

Al  fimosi  tengono  dietro  spesso  la  durezza  e  l’in¬ 
grossamento  del  prepuzio,  il  quale  non  prestasi  agli 
ordinarj  uffizj  suoi  Questo  stato  derivano  alcuni 
dall’uso  sollecito  di  medicine  astringenti,  ma  devesi 
ripetere  con  maggiore  fondamento  dalla  pregressa 
flogosi.  Colle  toronde  di  fila  e  colla  spugna  prepa¬ 
rata  si  è  voluto  rimediare  alla  strettezza  del  prepuzio, 
ma  il  Joro  uso  non  è  tanto  facile,  e  l’autore  si  giovo 
con  più  di  profitto  delle  pomate  e  de’  bagni  molli- 
tivi  e  dell’  uso  simultaneo  della  spugna  ,  per  conse¬ 
guirne  il  dilatamento  Alcuna  volta  i  condilomi  di¬ 
stendono  l’interna  parte  del  prepuzio  che  si  addossa 
così  al  glande  il  quale  non  può  scovrirsi.  Il  pratico  si 


guarderà  di  confondere  questa  malatttà  ,  la  quale  si 
cura  collo  spaccare  il  prepuzio,  e  distruggere  i  con¬ 
dilomi  cogli  escarotici,  colla  degenerazione  carcino¬ 
matosa  del  glande,  che  consiglia  il  taglio  del  pene. 

La  ribelle  tumefazione  del  prepuzio  si  medica  con 
fornente  vaporose  di  ossicrato,  colle  applicazioni  spi¬ 
ritose,  colle  frizioni  e  fumigazioni  mercuriali  e  col¬ 
l’uso  interno  della  Cicuta  e  simili.  Il  pene  va  anche 
sostenuto  opportunamente. 

Ai  fimosi  del  prepuzio  della  clitoride  soggiaciono, 
sebbene  raramente,  anche  le  donne,  e  si  medica  nello 
stesso  modo.  Di  enormi  fimosi  femminili  parla  il 
Giornale  della  Società  medico-chirurgica  di  Parma  , 
voi.  8 p-  34i.  I  bagni  tiepidi  universali  e  le  inje- 
zioni  vinserb  sollecitamente  1’  infermità. 

Della  parafimosi. 

La  fimosi  morbosa  o  naturale  è  la  cagione  piS 
frequente  della  parafimosi,  e  questa  ha  luogo  quando 
scoprendo  a  forza  il  glande  ,  non  si  può  ricondurre 
in  avanti  il  prepuzio  ,  il  quale  comprime  la  corona 
del  glande  e  questi  si  fa  tumido  e  rosso;  nella  pa- 
rafimost  generalmente  l’ estremità  superiore  del  pre¬ 
puzio  trovasi  dietro  la  corona  del  glande.  Il  tumido 
prepuzio  trasformasi  in  un  tumore  il  quale  sta  fra 
l’estremità  rovesciata  di  lui,  e  la  corona  del  glande. 
La  superfìcie  di  questo  tumore  è  formata  dell’interna 
membrana  del  prepuzio.  Si  oppongono  alla  riduzione 
delia  parafimosi  la  corona  del  glande  rilevata  e  la 
turgidezza  del  glande  stesso  per  la  sofferta  compres¬ 
sione  ,  e  la  maggiore  sensibilità  che  acquista;  e  sif- 
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fatti  ostacoli  riescono  più  forti  quando  trascurasi  la 
malattia. 

Il  celebre  Monteggia  descrive  altra  specie  di  pa- 
rafìmosi  nella  quale  il  prepuzio  portasi  dietro  il 
glande  senza  rovesciarsi,  e  ciò  avviene  ne’  primi  ab¬ 
bracciamenti  quando  il  prepuzio  e  naturalmente  ri¬ 
stretto.  Il  parafinosi  ,  non  prontamente  medicato, 
può  avere  tristi  conseguenze  ,  e  anche  la  gangrena 
del  glande.  Ove  lo  stringimento  sia  forte,  l’emissione 
dell’ orina  è  difficultata  ,  e  l’uretra  si  esulcera,  e  si 
apre  dietro  il  ristretto  prepuzio. 

Per  ricondurre  il  prepuzio  al  suo  luogo  si  oppone 
la  naturale  angustia  di  lui ,  e  1’  ingorgamento  del 
glande  e  del  prepuzio  stesso.  A  togliere  l’enfiagione 
del  glande  si  tiene  dal  chiarissimo  autore  assai  attiva 
la  soluzione  di  acetato  di  piombo  usala  fredda  sul 
solo  glande  ,  o  le  aspersioni  d’  acqua  fredda  sulla 
stessa  parte.  'Ciò  fatto  si  prende  il  glande  con  più. 
dita  di  una  mano  per  comprimerlo  moderatamente 
onde  respingere  il  sangue  di  cui  è  ingorgato  ,  indi 
tentando  ritirare  in  avanti  il  prepuzio  prendendolo 
col  pollice  e  coll’indice  dell’altra  mano.  L’autore 
insegna,  che  per  ricondurre  in  avanti  il  glande  stretto 
dal  prepuzio  dietro  la  sua  corona  gli  giovò  applicare 
al  luogo  dello  stringimento  indice,  medio  e  anulare, 
di  ambe  le  mani  ed  i  pollici  sopra  il  glande,  e  in 
questa  situazione  tirare  co’  primi  in  su  il  prepuzio,  e 
co’  pollici  comprimendo  il  glande  spingerlo  indietro* 
o  applicare  i  pollici  sopra  il  glande  tumido,  questo 
comprimere  verso  la  sua  base,  nell  atto  che  si  spinge 
in  basso  colle  altre  dita  si  tira  avanti  il  prepuzio 
non  temendo  di  adoperare  mediocre  violenza.  Inutile 


e  imbarazzante  dichiara  il  metodo  consiglialo  da 
Garengeot  di  stringere  il  glande  secondo  la  sua  lun¬ 
ghezza  con  una  fascia  finestrata  di  cui  una  estremità 
passi  nella  praticata  apertura,  per  allungarne  il  dia¬ 
metro  d’ avanti  in  dietro,  e  per  diminuire  la  lar« 
ghezza  della  sua  base.  Non  è  d’avviso  1* autore  che 
te  aspersioni  fredde  usate  momentaneamente  riescire 
possano  dannose  arrestando  lo  scolo,  Oltrecchè  coi 
bagni  tiepidi  si  pub  richiamare ,  giova  avvertir© 
come  grave  pericolo  si  correrebbe  nou  togliendo  la 
parafìmosi. 

All*  ostacolo  opposto  dall*  enfiagione  del  prepuzio 
si  va  incontro  con  leggiere  incisioni  sulla  parte  en¬ 
fiata,  e  queste  riusciranno  assai  utili  ove  il  tumore 
del  prepuzio  sia  formato  da  arresto  linfatico,  e  quando 
l’anello  che  stringe  sia  duro  ed  esulcerato.  Le  in¬ 
cisioni  si  faranno  con  bistouri  concavo  sul  tagliente, 
e  è  inciderà  dalla  parte  anteriore ,  se  la  fimosi  sarà 
formata  dal  prepuzio  non  rovesciato,  in  caso  diverso 
s’  insinua  la  parte  del  coltello  ,  tenuto  col  tagliente 
in  alto,  e  col  dorso  verso  il  pene,  sotto  1* estremità 
del  rovesciato  prepuzio  e  si  fanno  due  o  tre  incisioni 
che  ne  recidano  intieramente  l’ estremità  anche  esul¬ 
cerata  In  questo  caso  per  non  promuovere  1’  assor¬ 
bimento  del  contagio  s’  incideranno  i  lati  opposti 
alle  ulcere.  Fatto  anche  con  istento  il  taglio  ,  non 
solamente  si  toglie  lo  strangolamento  ,  ma  ottiensi 
pressoché  sempre  la  riduzione,  praticando  anche  fo¬ 
rnente  fredde  d* ossicrato  e  di  soluzione  di  acetati 
di  piombo. 
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Articolo  li» 

Sezione  I. 

Tumefazione  dei  vasi  linfatici 
del  pene  e  glandule  inguinali . 

L’irritazione  o  infiammazione  cui  soggiaciono  cosi 
idiopaticamente  per  assorbimento  della  materia  ble¬ 
norrea,  come  simpaticamente,  e  in  virtù  ctella  quale 
si  gonfiano  e  fannosi  dolenti  i  vasi  linfatici  del  pene, 
si  propaga  non  raramente  alie  ghiandole  inguinali , 
e  he  nasce  il  bubbone  (  tincone,  codoscelle,  pannoc¬ 
chia  ,  poulins  dei  francesi  )  che  ora  è  idiopatico  ,  e 
alcuna  volta  simpatico.  Alle  ulcere  più  spesso  che 
alla  blenorragia  tien  dietro  il  bubbone. 

'  Sezione  II. 

Tumefazione  del  cordone  spermatico  e  de 9  testicoli • 

La  tumefazione  del  cordone  spermatico  e  del  te¬ 
sticolo  può  accadere  in  ogni  periodo  della  blenor¬ 
ragia,  ma  più  spesso  sul  suo  finire  e  nasce  da  sop¬ 
pressione  dello  scolo ,  da  uso  inopportuno  de*  pur¬ 
gativi,  delle  injezioni,  da  disseccamento  delle  ulcere 
giusta  ùwediaur,  e  da  tutte  quelle  cagioni  valevoli 
ad  aumentare  la  flogosi  uretrale,  come  il  coito,  fuso 
delle  candelette  e  simili.  Il  testicolo  sinistro  vi  sog¬ 
giace  d’  ordinario  più  del  destro  ;  talvolta  dall’  uno 
^l’altro  trasportasi  la  tumefazione.  Bell ,  Hunter  ee. 


202 


Quest’infermità  non  è  idiopatica,  non  nasce,  giusta 
T  autore,  pel  trasporto  della  materia  blenorrica  dal¬ 
l’uretra  al  testicolo,  2.  non  per  propagazione  d’irrita¬ 
zione  dall’  uretra  al  testicolo  ,  perocché  osservasi  sul 
declinare  dello  scolo,  5.  non  per  Faccumulazione  della 
materia  seminale  nel  testicolo  ammalato  ,  dal  che 
segue  non  raramente  al  coito  e  alle  polluzioni  invo¬ 
lontarie.  4»  Essa  è  l’effetto  della  simpatia  che  vi  ha 
tra  F  uretra  e  il  testicolo,  e  pero  è  irritazione  con¬ 
sensuale  e  simpatica. 

La  tumefazione  del  cordone  spermatico  e  dei  te¬ 
sticoli  cede  ad  una  buona  cura.  In  caso  diverso  vio - 
cesi  difficilmente  e  con  istento,  o  termina,  sebben  di 
rado,  colla  suppurazione  del  testicolo,  o  colla  gan- 
grena  ,  osservata  una  volta  dal  professor  Vaccà ,  e 
piu  spesso  coll’idroeele,  e  colf  indurimento  dell’epi¬ 
didimo  di  malagevole  sanazione. 

La  malattia  si  previene  evitando  tutte  quelle  ca¬ 
gioni  valevoli  a  sopprimere  lo  scolo  ,  facendo  uso 
del  sospensorio  ,  e  seguendo  i  sani  consiglj  di  un 
medico.  Si  cura  poi  sostenendo  il  testicolo  con  co¬ 
modo  sospensorio  o  in  altro  conveniente  modo,  colle 
bevande  antiflogistiche,  e,  giusta  la  pratica  comune, 
coi  cataplasmi  e  fornente  mollitive.  Di  questi  ultimi 
mezzi  non  fu  pago  trilustre  Swediaur ,  nè  si  lodano 
dal  professor  Barbantini  che  li  tiene  anzi  favorevoli 
alF  aumento  dell’ingorgo,  e  però  propongonsi ,  nei 
casi  lievi ,  le  fornente  risolventi  ,  come  di  soluzione 
di  acetato  o  sotto  acetato  di  piombo,  di  muriato  am¬ 
moniacale,  i  decotti  di  piante  aromatiche  astringenti* 
F  acqua  fredda,  la  neve  ,  il  diaccio  ,  e  ne’  gravi  il 
salasso,  sanguisughe  intorno  al  pube  e  al  permeo 5 
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£  in  questo  stadio  i  cataplasmi  c  fomentazioni  am¬ 
mollienti  ,  vaporosi  di  ossicrato  ,  le  bevande  copiose, 
i  leggieri  purgativi  antiflogistici,  il  tartaro  emetico 
come  nauseante,  f  acqua  di  lauro  ceraso,  1’  estratto 
di  josciamo  ;  e  infine  ,  ottenutasi  decisa  remissione 
de*  sintomi  infiammatoti»  si  sostituiranno  alle  mollitive 
le  fornente  astringenti  e  diacciate  pia  sopra  pro¬ 
poste.  Quando  gl*  infermi  sono  deboli  ,  irritabili  o 
disposti  alla  discrasia  scrofolosa  ,  1*  oppio  praticato 

internamente,  e  per  cristeo,  trovò  lodatori  in  Swediaur, 
Girtanncr  ,  Fritze  ,  ec. 

La  blenorragia  soppressa  si  richiamerò  non  colfuso 
delle  candelette  e  delle  infezioni  stimolanti  o  molli¬ 
tive  ,  anzi  colle  immersioni  dello  scroto  nell’  acqua 
di  calce  e  del  pene  nel  latte  tiepido  (  Vogel  )  colle 
fornente  e  cogli  empiastri  tiepidi,  coi  vapori  acquosi 
e  di  ossicrato.  Con  questi  ajuti  cessa  la  malattia  e 
viene  eziaudio  assorbito  il  siero  che  in  mediocre 
quantità  si  versa  fra  il  testicolo  e  la  vaginale  di 
lui;  si  darà  esito  al  fluido  ove  sia  in  grande  quan¬ 
tità,  e  rifiuti  di  cedere  alle  fornente  risolventi,  cor¬ 
roboranti  ,  astringenti. 

Freddo  indurimento  del  testicolo» 

All*  indurimento  o  ingrossamento  va  soggetto , 
quando  tutto  il  testicolo  e  quando  il  solo  epididimo. 
In  ogni  caso  riesce  molesto  all’  infermo  ,  ed  è  me¬ 
stieri  curarlo  sollecitamente. 

E  primamente  loda  l’autore  l’emetico,  e  l’uso  di 
alcun  catartico.  Sopra  il  testicolo  i  cataplasmi  freddi 
fatti  con  estratto  di  saturno  sciolto  in  tre  once  di 


204 

aceto  5  e  io  once  <F  acqua  distillata  coll’  aggiunta 
di  s.  q.  di  pane  gratuggiato  ;  oppure  aggiungendo 
all*  empiastro  di  pane  quattro  once  di  fiori  di  sale 
ammoniaco  ,  e  sei  once  d’  alcoole  ,  e  per  1’  inutilità 
de*  precedenti  rimedj  I’  inoculazione  dello  scolo  pro¬ 
posta  in  prima  dal  signor  Hirtchel ,  di  Berlino  ,  la 
quale,  giusta  il  suggerimento  di  Swediaur ,  si  ottiene 
insinuando  una  candeletta  di  tela  cerata,  tenuta  nel» 
F  uretra  di  altro  uomo  con  blenorragia  ;  e  1*  autore 
stima  non  opportuno  Io  stimolare  semplicemente  l’u¬ 
retra  con  candelette ,  come  proposero  Bronfeil  ? 
Girianner ,  Fritze  e  Cullerier.  I!  signor  Hecker  era 
d’avviso  che  col  solo  coito  si  riproducesse  la  ble¬ 
norragia  ,  e  Lagneau  non  accorda  che  la  candeletta 
contaminata  possa  riprodurre  lo  scolo  blenorrico.  T_»a 
pratica  del  nostro  autore  e  di  altri  traggono  neces» 
sanamente  ad  una  sentenza  diversa. 

Alla  risoluzione  dell’  indurimento  del  testicolo  si 
proposero  le  frizioni  mercuriali  al  perineo  e  sullo 
scroto,  coll’aggiunta  all’unguento  di  alquanta  can» 
fora  ,  e  ne’  casi  di  malattia  universale  1’  uso  interno 
de  mercuriali ,  le  fumigazioni  pure  mercuriali  ,  il 
decotto  di  Daphne  mezereon,  I’  empiastro  fatto  colla 
polvere  di  questa  radice,  la  cicuta  così  internamente 
che  all’esterno,  giusta  la  pratica  del  cavalier  Fa* 
letta ,  Dagli  ascessi  cagionati  dal  lungo  uso  degli  em- 
piastri  di  cicuta,  anziché  dalla  virtù  solvente  di  questa 
medicina  ,  pare  debbansi  ripetere  le  ottenute  guari¬ 
gioni  ,  tanto  più  che  dallo  stesso  illustre  chirurgo 
si  preconizzo  il  setone  passato  attraverso  gl’  integu¬ 
menti  delio  scroto  j  l’ononide  spinosa  da  sfkrel , 

1  empiastro  di  radice  d’atropa  mandragora  da  Plenk , 
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le  lucertole  rosso-verdi,  l'oppio  esternamente,  ( Fother - 
gì  II  )  le  frizioni  di  linimento  volatile  al  permeo  c 
allo  scroto  (Girianner),  gli  occhi  di  cancri  preparati 

col  vino  dtd  Reno  (  PVansvieten  e  Swediaur  )  l’un- 

% 

guento  canforaro,  l’aconito,  la  dulcamara  ,  l’assafeti¬ 
da  ec.  ;  e  quest’ ultimo  rimedio  deve  fissare  1’ atten¬ 
zione  de’  pratici  do,-o  1’  esame  fattone  dai  signori 
professori  cavaliete  Borda  e  Volpi . 

Articolo  III. 

i 

Otlalmìa  blenorrica. 

Il  signor  dottor  Spangenberg  non  ammette  Tonai- 
mia  per  soppressione  dello  scolo,  ma  essa  è  compro¬ 
vata  da  infiniti  fatti  incontrastabili  e  dalla  autorità 
di  Saint  Yves,  di  Astrae,  di  Bertrandi ,  Swediaur , 
Bell ,  Schmuker ,  Plenck ,  Fritze ,  Scarpa ,  Richter ,  ed 
altri.  L’ottalmia  non  nasce  solamente  da  soppressione 
di  scolo  ,  massime  nella  fredda  stagione ,  procedo 
anche  dall’  imprudenza  di  strofinarsi  gli  occhi  colle 
dita  imbrattate  di  materia  blenorrica.  La  prima  è  la 
più  acuta.  È  poi  malattia  rara,  e  più  nelle  femmine 
che  ne’  maschi. 

Non  tenendosi  Tottalmia  conseguenza  di  affezionej 
universale,  riesce  di  grave  difficoltà  lo  spiegare  come 
nasca  per  soppressione  della  blenorragia.  Non  am¬ 
mettendosi  l’opinione  d e\Y Astruc,  il  quale  da  affinità 
degli  umori  la  derivava,  è  mestieri  riconoscerla  af¬ 
fezione  simpatica  e  consensuale.  Questo  consenso  frajj 
gli  occhi  e  le  parti  sessuali  trovarono  gl’  illustri  J 
Lentia ,  Scarpa  c  Mojon  ,  essendo  pioduzioni  della 
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cute  cosi  la  membrana  interna  dell*  uretra  ,  come 
quella  delle  palpebre.  i 

L’ottalmia  si  manifesta  con  tumefazione  della  con¬ 
giuntiva  e  delle  palpebre  ,  e  con  copiosa  secrezione 
di  umore  icoroso  acre  che  escoria  ed  infiamma  le 
parti  che  tocca  ;  con  dolore  acutissimo  esacerbato 
dallo  stimolo  della  luce.  Cessando  lo  stato  flogistico 
rimane  opaca  la  corigiuntiva  che  ricuopre  la  cornea, 
e  talvolta  è  opaca  la  cornea  stessa  ,  e  si  ha  il  leu¬ 
coma.  Alcuni  pratici  hanno  tenuto  identica  la  ma¬ 
teria  blenorrica  degli  occhi  con  quella  dell*  uretra  , 
ed,  a  nostro  giudizio,  con  assai  ragioni,  tuttoché  sembri 
da  ciò  dissentire  il  chiarissimo  nostro  autore. 

L’oftalmia  blenorrica  è  infermità  grave  massime 
se  succeda  a  forte  scolo  ,  e  termina  non  rade  volte 
colla  perdila  di  un  occhio.  Finisce  per  altro  anche 
felicemente  ,  e  ciò  ove  si  riesce  richiamare  solleci¬ 
tamente  la  scolazione  arrestata ,  e  si  conosca  la 
malattia. 

Le  cavate  di  sangue  generali  e  locali  alle  tempia, 
alla  parte  interna  superiore  del  naso,  alla  fronte,  gli 
epispaslici  sulle  diramazioni  del  nervo  orbitale,  come 
mezzi  rivulsivi,  i  blandi  lassativi  ,  le  bevande  anti¬ 
flogistiche,  i  bagni,  i  ptdiluvj,  sono  mezzi  imperio¬ 
samente  richiesti  dali’ottalmia  blenorrica.  Coi  decotti 
e  col  li  r  j  emmollienti  si  laveranno  gli  occhi  assai 
frequentemente,  e  gioveranno  pure  le  injezioni  mol¬ 
li  t  i v  c  fra  le  palpebre  gonfie  per  favorire  1*  escita 
dell*  umor  acre  ch’esse  producono,  e  l’introduzione, 
merce  di  uno  specillo,  dell’  albume  d’  uova  o  della 
inucilagiue  di  semi  di  psillio,  l’applicazione  dei  sac¬ 
chetti  d’erbe  moliitive,  e  le  frequenti  lavature  delie 
I  parti  vicine ,  onde  impedire  la  loro  esulcerazione. 
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Alle  scarificazioni  si  preferirà  la  recisione  della 
congiuntiva  turgida  proposta  dal  signor  cavalier 
Scarpa  e  da  Bertrandi ,  o  1*  evacuazione  dell’  umore 
acquoso  raccomandata  da  James  JV ardrop  ;  e  si  la¬ 
veranno  da  poi  gli  occhi  con  fluidi  mucilaginosi,  e 
si  applicheranno  compresse  e  fasciatura  conveniente; 
ma  non  si  dimenticherà  la  principale  indicazione , 
di  richiamare  cioè  l’arrestata  blenorragia;  e  la  com¬ 
parsa  di  lei  fu  utilissima  ne’  casi  riferiti  da  Plenk  , 
da  Swediaur  e  da  Otlènoffer.  Non  ebbero  i  medesimi 
risultamenti  il  signor  Perolle  ,  e  il  nostro  autore. 
Non  approva  l’uso  de' mercuiiali  nella  cara  dell’ot- 
talmia  blenorrica,  anzi  nocivi  li  tiene  l’autore,  se 
per  essi  sono  trascurati  mezzi  più  efficaci. 

La  pelluciduà  della  cornea,  perduta  per  l’ottalmia,, 
si  ristabilisce  coi  mezzi  raccomandali  dagli  occulisu 
ove  la  macchia  sia  recente,  e  la  cornea  non  perfet¬ 
tamente  opaca.  # 

La  psorottalmia.,  la  quale  tien  dietro  all’  ottalmia 
blenorrica,  cede  d’ordinario  all’  innesto  della  bìenor- 
ragia. 

L’  ottalmia  che  nasce  per  essersi  portato  sopra 
l’occhio  materia  blenorrica,  è  meno  acuta  della  pre^ 
cedente,  e  si  vince  colle  locali  applicazioni  mollitive, 
colle  lavature  frequenti  ,  colle  spalmature  con  un¬ 
guento  emmolliente  ;  una  lunga  soluzione  di  subli¬ 
mato  corrosivo,  l’unguento  con  mercurio  dolce  o 
con  precipitato  rosso,  la  pomata  di  Janìn  guariscono 
le  leggieri  escoriazioni  palpebrali. 

L  ottalmia  la  quale  alle  nutrici  comunicano  i  bam¬ 
bini  infetti,  si  vince  cogli  stessi  mezzi,  e  òi  può 
prevenire  con  opportune  diligenze.  Deli’otlalmia  per 
vizio  universale  si  terrà  altrove  discorso. 
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ÀltflCOL*  IV. 

f  ,  .  • 

Dell*  ipoco f osi  e  di  altri  mali . 

Se  l’ipocofosi  o  subsurditaSi  lo  scolo  dalle  narici, 
varie  ulcerazioni  possono  giudicarsi  mantenute  da 
arresto  di  scolo  blenorrico,  e  ove  non  procedano  da 
lue  venerea,  potranno  essere  guarite  mercè  dell’  in¬ 
nesto  della  blenorragia. 

Articolo  V. 

Dissuria  e  iscuria  hlenor ricci. 

Così  un’  irritazione  forte  del  canale  uretrale,  come 
F  arresto  dello  scolo  ,  possono  in  modo  meramente 
consensuale  o  simpatico,  infiammare,  rendere  tumida 
e  dolente  Turetra  non  solo,  ma  anche  il  colio  della 
vescica  e  la  prostata,  e  impedire  in  tutto  o  in  parte 
r  emissione  dell’  orina.  Questo  stato  (logistico  si  pa¬ 
lesa  con  dolore  e  con  tumefazione  al  pene  e  al  pe¬ 
rineo  ,  con  rossore  e  calore  a  questa  parte ,  e  può 
avere  assai  tristi  conseguenze  ove  Tinfiammazione  che 
ne  nasce  sia  flemmonosa,  e  non  si  prestino  i  più  pronti 
e  attivi  ajuti  onde  evacuare  sollecitamente  1’  orina. 
Oltre  il  sospensorio  a  fine  di  prevenire  F  enfiagione 
de*  testicoli,  agli  empiastri  ammollienti  sul  pene,  alle 
fornente  e  vapori  acquosi  al  perineo  e  all’ipogastrio, 
si  praticheranno  eziandio  i  semicupj  e  bagni  univer¬ 
sali  .  il  salasso,  in  principio,  generoso  e  ripetuto  aì- 
1*  uopo;  le  sanguisughe  ai  pube,  all’  epigastrio,  alla 
parte  interna  delle  cosce  ,  i  cristei,  i  purgativi  em> 
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mollienti  come  l’olio  di  ricino,  la  polpa  di  tamarindo; 
e  all’oppio  preferisce  ,  il  nostro  autore  ,  nello  stato 
flogistico  1’  iosciamo  ,  e  quello  solamente  accorda 
nell*  irritativo. 

Per  1’  inutilità  o  pel  poco  effetto  delle  suggerite 
medicine,  l’autore  insegna  che  Girtanner  raccomandò 
T  immersione  delle  gambe  dell’  infermo  ,  fino  alle 
polpe,  nell’acqua  gelata  e  le  fregagioni  leggieri  con 
linimento  volatile  al  pube  ed  al  perineo  ;  che 
Hamilton  di  Linx.  consigliò  con  poco  buon  effetto 
un  bolo  fatto  cfi  18  grani  di  calomelano  e  due 
d’  oppio  ,  e  di  ripetere  la  secouda  e  anche  la  terza 
dose,  dopo  sei  ore  d’intervallo;  che  Swediaur  crede 
utili  1*  applicazione  di  una  cipolla  cotta  nelle  brace 
al  perineo,  la  pellicola  fresca  che  trovasi  fra  il  gu- 
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scio  e  il  bianco  dell’uovo,  posta  sul  glande,  o  l’im¬ 
mersione  di  lui  nell’acqua  fredda. 

Onde  poi  la  vescica  non  venga  soverchiamente 
distesa  si  accorderà  solamente  la  quantità  di  bevande 
bastevole  a  estinguere  la  sete  ;  infine,  a  questa  di¬ 
stensione  di  vescica  si  va  incontro  col  cateterismo. 
Siffatta  operazione  ,  assai  temuta  da  alcuni  e  racco¬ 
mandata  da  grandissimi  medici ,  è  reputata  come 
l’unico  mezzo,  che  ponga  fine  ai  patimenti  dell’ in* 
fermo.  Ad  una  sottile  sì  preferirà  una  sciringa  al¬ 
quanto  grossa  ,  come  quella  la  quale  comprimendo 
dolcemente  e  successivamente  il  tessuto  spugnoso  va¬ 
scolare  dell’uretra,  meno  facilmente  si  fa  strade  false 
con  pericolo  di  forte  emorragia.  È  mestieri  che  il 
pratico  sia  destro  e  assai  paziente  e  non  ammetta 
alcuna  delle  avvertenze  che  saranno  accennate  all’ar¬ 
ticolo  «  ristringimento  dell’uretra,  ss  Pare  esagerato 
Annali.  Fol,  XXUL  j 4 
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3]  pericolo  di  sopravvenienza  di  lue  alle  ferite  leg¬ 
gieri  dell’uretra.  Tenuta,  anche  dai  chirurghi  soprac- 
ehiamati,  impossibile  cosa  penetrare  in  vescica,  ed  es¬ 
sendovi  pericolo  di  rottura  o  gangrena  di  questo 
viscere,  si  passera  a  farne  la  puntura,  e  Y  autore  la 
pratica  alla  parte  interna  del  retto  intestino.  Vuotala 
3a  vescica  racc  >mmda  di  tenere  la  cannula  in  sito 
finche  I’ orina  abbia  ripreso  il  suo  corso  ordinario, 
e  siasi  posto  il  catetere  in  vescica  ,  poco  valutando 
|a  contraria  sentenza  di  Hamilton  5  di  Hunter  e  di 
Jf’aston.  La  punzione  della  vescica  non  si  farà  mai 
sollecitamente;  ma  ne’  casi  urgenti  non  dovrà  affatto 
escludersi  questa  operazione,  tutto  che  praticata  una 
gola  volta  dal  celebre  Desault . 

Articolo  VI. 

Della  blenorrea . 

La  blenorrea  detta  dagli  Inglesi  gleel ,  dai  tedeschi 
nachtripper,  gonorrèe  mièter  e,  opiniatre  dai  francesi, 
si  chiama  gonorrea  benigna  mucosa,  abituale ,  goc - 
cetta  leucorrea  o  blenorrea ,  ed  è  costituita  da  uno 
scolo  cronico  e  indolente  dell’  uretra  di  materia 
quando  densa  e  biancastra,  quando  di  mucosità  lim¬ 
pida  e  chiara ,  che  succede  al  periodo  acuto  della 
blenorragia  ;  \  quale  scolo  trascurato  continua  per 
molti  mesi  ,  e  cresce  eziandio  in  tutti  quei  casi  nei 
quali  la  circolazione  viene  accelerata.  Ora  cessa  per 
Fazione  delle  medicine  per  ricomparire  senza  cagione 
amar  ife^ta,  e  questo  modo  di  scolo  è  detto  dai  fran¬ 
cesi  chaude  piste  à  repetition ,  e  compare  ora  sola» 
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mente  alla  mattina  e  forma  la  lagrima  o  gocceiu* 
di  Venere. 

« 

A  giudizio  dell’autore  la  blenorrea  non  cessa  di 
essere  contagiosa;  ma  non  è  tale  quando  cessato  intie¬ 
ramente  lo  scolo  ricompare  in  seguito  a  eccessi  nel 
bere,  ad  esercizj  violenti,  al  coito  con  persona  sana. 

La  blenorrea  è  più  frequentemente  la  conseguenza 
di  blenorragia,  ma  nasce  eziandio  per  la  manustu- 
prazione  ,  per  la  troppo  ripetuta  azione  del  coito  , 
per  le  emorroidi;  ad  essa  soggiaciono  più  facilmente 
le  persone  deboli,  di  temperamento  flemmatico,  quelle 
disposte  alle  scrofole. 

La  blenorrea  sifilitica  può*  essere  mantenuta  dalle 
seguenti  cagioni 

a  Da  debolezza  della  membrana  interna  del- 
1’  uretra  o  dei  canali  escretorj  delle  sue  glandolo 
mucose. 

b  Da  ingorghi  freddi  linfatici  della  membrana 
dell’uretra,  i  quali  soggetti  a  infiammarsi  terminano 
con  uno  sco  o. 

c  Da  soverchia  irritabilità  nell’  uretra. 

d  Da  ulcera  nell'uretra  in  causa  di  pregressa 
tìogosi,  di  corda  venerea  o  di  suppurazione  in  alcuna 
delta  gianduia  uretrali. 

e  Da  ristringimene  o  briglie  del T  uretra. 
f  Dalla  lue  venerea. 

La  sede  della  blenorrea  è  nella  fossetta  navicolare 
o  in  altre  parli  dell’uretra,  nella  prostata,  e  di  rado 
nelle  stesse  vescichette  seminali. 

La  blenorrea  si  cura  con  difficoltà  massime  nelle 
persone  di  costituzione  debole  scrofolosa,  scorbutica, 
labida  e  irritabile.  Si  guariscono  più  facilmente  quelle. 
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le  quali  hanno  la  loro  sede  presso  all*  orifizio  del¬ 
l'uretra  ,  e  sono  di  fresca  data;  con  difficolta  si  cu¬ 
rano  quelle  che  trovansi  in  circostanze  opposte  ,  e 
sono  accompagnate  da  ristringimenti  dell’uretra,  nel 
qual  caso  può  seguirvi  iscuria  o  dissuria  ;  quelle 
aventi  sede  in  qualche  gianduia  suppurala  dell’uretra, 
nella  prostata,  o  nelle  vescichette  seminali. 

La  pih  frequente  blenorrea,  per  avviso  del  chia¬ 
rissimo  autore  ,  è  quella  che  succede  allo  scolo  per 
residuale  debolezza  dell'  interna  superficie  dell’uretra 
©  per  abitudine  d’azione  da  essa  acquistata,  e  infine 
per  atonia  degli  organi  secretorj  il  muco  dell’uretra. 

Alla  cagione  che  produsse  e  mantiene  l’infermità, 
alla  disposizione  particolare  dell’  infermo,  alla  mag¬ 
giore  o  minore  irritabilità  si  dovrà  avvertire  nella 
cura  della  blenorrea  ,  non  che  allo  stato  di  atonia 
degli  organi  secernenti  il  muco  uretrale.  Trattandosi 
di  male  locale  si  praticheranno  primamente  medicine 
locali,  e  le  infezioni  vengono  sommamente  commen¬ 
date,  incominciando  per  altro  dalle  meno  stimolanti, 
per  usare  quinci  le  piu  attive.  L’  acqua  vegeto  mi¬ 
nerale  ,  di  calce  recentemente  preparata  ,  una  leg¬ 
giera  soluzione  acquosa  di  sublimalo  corrosivo,  di 
pietra  caustica,  di  solfato  di  ferro,  di  zinco,  d’aiumina,  i 
decotti  di  scorza  di  quercia,  l’infuso  di  galla  coll’ag¬ 
giunta  del  solfato  di  zinco,  di  alumina,  della  gomma 
Lino  ,  1’  acqua  di  mare  ,  1’  oppio  sono  i  mezzi  di¬ 
versi  conducenti  alla  guarigione  della  blenorrea.  Le 
injezioni  non  si  ripeteranno  troppo  a  lungo,  e  do¬ 
vranno  produrre  solamente  lieve  senso  d’irritazione. 
Per  1*  inutilità  delle  injezioni  stimolanti  si  useranno 
le  astringenti. 


Cedono  talvolta  le  blenorree  a  mezzi  violenti  ma 
non  commendabili  ;  cosi  i  Commentatori  di  Bertrandi 
ricordano  un  caso  di  blenorrea  )a  quale  durava  da 
quattro  anni,  vinta  coll’acqua  di  (x ardane,  composta 
d’uua  soluzione  di  sublimalo  corrosivo  e  di  sale  am¬ 
moniaco;  Hunter,  coll’ injezione  di  puro  estratto  di 
saturno  guarì  una  blenorrea  di  due  anni,  e  Motteggici 
colle  iojezioni  di  latte  di  calce.  [Questo  ajuto  va 
praticato  metodicamente,  e,  come  notò  il  celebre  Mon¬ 
te  ggid,  va  ripetuto  terminata  l’irritazione  prodotta  dal- 
l’ injezione  precedente. 

Oltre  le  injezioui  si  danno  nel  medesimo  tempo 
i  balsami,  e  quello  di  Copaiva  si  usa  più  spesso  della 
trementina  e  dei  balsami  del  Perù  ,  della  Mecca  e 
del  Tolù.  La  dose  è  dalle  io  alle  *oo  gocce  mattina 
e  sera.  L’elixir  vitriolico  di  Mynsicht  alla  dose  di  20 
o  3o  gocce,  unito  all5  acqua,  toglie  la  nausea  ecci¬ 
tata  dai  balsamici.  La  trementina  può  esibirsi  in 
pillole  o  anche  sotto  forma  fluida,  coll’aggiunta  del 
tuorlo  d’  uovo  ,  della  gomma  arabica  e  di  s.  q.  di 
sciroppo.  1  dolori  e  le  diarree  cagionate  dai  balsamici 
si  arrestano  d5  ordinario  lasciandone  V  uso. 

L’  autore  opina  che  i  balsami  siano  stimolanti  e 
ìendano  il  tono  perduto  ai  vasi  secernenti  dell’uretra; 
ma  se  l’ infermo  dallo  Swediaur  citato  prese  in  una 
volta  due  o  tre  once  di  balsamo  del  Copaiva  senza 
provare  i  conosciuti  effetti  delle  potenze  incitanti  , 
converrà  couchiudere  eh’  essi  non  istimolano  e  sono 
dotati  di  azione  opposta  ,  se  ,  anziché  aumentare  i 
dolori  o  il  bruciore  delle  blenorree  ,  tolgono  questi 
incomodi  e  l’irritazione  da  che  mantenevasi  lo  scolo. 
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Nella  debolezza  del  sistema  mantenuta  da  diutur» 
nita  dello  scolo  o  da  cura  antiflogistica  troppo  pro¬ 
tratta  ,  suggerisce  il  chiarissimo  autore  il  decotto  o 
l’infuso  di  china  nell’acqua  di  calce  o  nel  vino  rosso* 
gl’infusi  di  scorze  d’arancio  o  di  bacche  di  ginepro* 
il  siero  aluminoso,  la  gomma  kino.  Si  trovano  lodate 
eziandio  la  tintura  di  cantaridi  ,  le  immersioni  fre*7 
qtienli  del  pene  ned’  acqua  fredda  o  diacciata,  nella 
soluzione  di  solfalo  di  zinco  (Bertrandi  e  Bell).  Nelle 
persone  scrofolose  si  esibiranno  le  medicine  ricono* 
sciate  attive  nella  cura  di  questa  infermità  ,  e  par¬ 
ticolarmente  i  bagni  di  mare. 

Guarirono  anche  la  gonorrea,  nuova  blenorragia  , 
le  scosse  elettriche  condotte  attraverso  dell’  uretra  , 
t  vescicanti  al  perineo  o  al  luogo  affetto,  l’acido 
nitrico  alla  dose  di  una  dramma  in  una  pinta  d’acqua* 
i!  turbi t  minerale  colla  canfora  ec.  Il  cubebe  o  pepe 
di  Java,  giusta  il  dottor  J sffreys,  sarebbe  assai  attiva 
medicina  nella  cura  della  gonorrea  (i). 

La  blenorrea  da  ingurgitamento  linfatico  dell’ure¬ 
tra  si  cura  colle  injèzioni  alcaline  e  colle  fornente 
della  stessa  natura  ,  e  finalmente  colle  candelette. 
Quella  da  soverchia  irritabilità  si  medica  primamente 
co’  rimedj  universali  valevoli  a  togliere  questo  stato 
morboso  dei  sistema  ;  e  i  bagni  domestici,  di  mare, 

ì  leggieri  purgativi  salini,  il  nitro,  i  balsami  e 

* 

l’oppio  nelle  persone  debolissime  soddisfano  a  questa 
indicazione,  non  dimenticando  le  immersioni  del  pene 
nell*  acqua  semplice  o  medicala  colf  al  urne  o  coi 

*.  ~~  - - — 


(i)  Y.  questi  Annali  voi.  XX  ,  pag.  585. 
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solfati  di  ferro  o  di  zinco.  Se  non  sempre  in  que¬ 
st’  irritabili  morbosa  sono  tollerate  le  injezioni 
oliose  o  mucilaginose  ,  meno  poi  lo  saranno  le  sti¬ 
molanti  c  le  astringenti.  Alla  cura  interna  e  locale 
saranno  corrispondenti  la  dieta  e  1’  esercizio. 

È  rarissima  la  blenorrea  per  ulcera.  Le  striscia 
di  sangue  e  le  leggieri  emorragie  non  provano  che 
vi  sia  ulcera  nell’  uretra  ,  e  ne  darebbe  pruova  1’  e- 
scita  della  marcia  quando  l’umore  blenorrico  non 
ne  avesse  le  apparenze.  Si  può  fondatamente  sospet¬ 
tare  esservi  ulcera  nell’uretra  da  un  senso  di  dolore 
in  un  punto  circoscrino  di  questo  canale  ,  dolore 
rondato  più  vivo  dal  passaggio  deiforme,  del  seme, 
c  dalla  sola  erezione;  se  per  l’introduzione  di  mia 
candeletta  o  di  una  sonda  (  premendo  il  canale  nel 
medesimo  tempo ,  e  quando  si  e  sopra  1  ulcera  ) 

Y  infermo  accusa  distinto  dolore  in  quel  luogo. 
Giusta  1’  illustre  Monteggìa  si  determina  il  luogo 
dell’  ulcera  nell’  uretra  mercè  di  una  candeletta  ,  la 
quale  arrestandosi  nella  fossetta  formata  dall’erosione 
dell’  ulcera  stessa  eccita  doloie  e  si  sporca  di  mar¬ 
cia  bianca  o  sanguigna,  o  aderisce  ad  essa  una  pìc¬ 
cola  particella  biancastra  distaccatasi  dal  fondo  del- 

V  ulceretta. 

Piovengono  le  ulcere  da  violenta  infiammazione 
uretrale,  dall’ ommissione  dei  mezzi  curativi,  dalla 
mal  accorta  introduzione  dello  schizzetto  a  lungo 
braccio,  delle  sciringhe  e  candelette  le  quali  abbiano 
ferita  l’uretra,  e  dalla  suppurazione  delle  ghiandole 
sparse  nell’uretra,  e  le  ulceri  per  quest’ ultima  ca¬ 
gione  sono  difficilmente  sanabili.  Generalmente  par¬ 
lando  le  ulceri  uretrali  di  natura  fredda  vanno  cu- 
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rate  con  rimedj  incitanti  o  colle  injezioni  stimolanti.* 
colle  candelette  o  minugie  ,  e  le  une  e  le  altre 
successivamente  cd  alternativamente.  In  quanto  alle 
injezioni  si  praticheranno  quelle  raccomandate  nel 
i.°  periodo  della  blenorragia  ,  rendute  all’  uopo  più 
stimolanti ,  e  colle  stesse  avvertenze.  Le  candelette 
saranno,  sulle  prime,  sottili  9  di  tela  incerata  o  di 
gomma  elastica  o  di  corda  di  budello  e  si  lascieranno 
nell’  uretra  ,  prima  per  poco  teihpo  onde  inducano 
solamente  una  leggiera  irritazione  ,  e  di  poi  alcune 
ore  mattina  e  sera.  Le  candelette  aumentano  lo  scolo 
uretrale»  crescendo  per  esse  l’irritdzione;  ma  lascian¬ 
done  l’uso  per  alcun  tempo  se  ne  conoscono  i  buoni 
effetti.  Secondo  Bell  se  ne  continuerà  la  pratica  per 
io  o  12  settimane  essendola  malattia  di  data  antica 
e  non  si  lascierà  che  a  guarigione  perfetta,  Non  ot¬ 
tenendosi  buoni  effetti  dalle  candelette  si  ripeteranno 
le  injezioni. 

Alcuni  suggeriscono  di  medicare  le  candelette  per 
guarire  le  ulcere  dell’  uretra  ,  e  Andrea  Lacuna  a 
tale  oggetto  pose  il  caustico  sulla  punta  della  can¬ 
deletta  che  trovare  si  deve  in  contatto  coll’  ulcera. 
Monteggia,  riconosciuto  il  luogo  ulcerato,  attaccava 
alla  punta  d’una  sottile  candeletta  alquanto  preci¬ 
pitalo  rosso  in  polvere  fina  mercè  della  densa  mu~ 
cilagine  di  gomma  arabica.  Così  preparata  la  can¬ 
deletta  ,  e  seccata  la  gomma  ,  la  teneva  fissa  sopra 
l’ulcera  per  un  quarto  d’ora,  e  anche  più,  giusta 
la  tolleranza  dell’  infermo  ,  e  ripeteva  1’  operazione 
finche  credeva  essersi  detersa  1’  ulcera  ;  injettava 
quinci  soluzione  di  estratto  di  saturno  o  introduceva 
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oltre  T  ulcera  altra  candeletta  spalmata  d’  unguento 
mercuriale.  Le  candelette  sono  talvolta  intrise  nel¬ 
l’olio  di  trementina,  o  spalmate  di  un  unguento  di¬ 
gestivo  animato  da  poco  precipitato  rosso. 

11  celebre  Hunter  ha  riproposto  il  metodo  suggerito 
sono  ioo  anni  per  cauterizzare  le  ulcere  dell’urelra, 
e  inventato  uno  stromento  opportuno  a  distruggere 
col  nitrato  d’argento  gli  stringimenti  j  di  questo  mezzo 
curativo  sarà  altrove  parlato. 

Nelle  ulcere  mantenute  da  suppurazione  di  alcuna 
delle  glandule  di  Cowper,  e  che  si  dissero  ostinate, 
si  consiglieranno  i  bagni  di  mare,  e  le  medicine  uni¬ 
versali  corroboranti,  valevoli  a  migliorare  la  costitu¬ 
zione  dell’  infermo. 

Le  blenorree  per  ristringimenti  dell’  uretra  sono 
accompagnate  da  difficolta  di  orinare  o  per  essersi 
ingrossato  il  corpo  spugnoso  dell’  interna  membrana 
dell’uretra,  o  per  briglia  o  briglie  le  quali  stringano 
il  canale,  nascondendo  dietro  se  ulceri  formate  dal¬ 
l’arresto  di  piccola  quantità  d’orina  o  di  muco  ure¬ 
trale.  Le  candelette  o  le  sciringhe  tolgono  ogni  dub¬ 
biezza  ,  e  il  pratico  mirerà  a  togliere  gli  avvertiti 
ristringimenti  usando  a  lungo  le  corde  di  budello  $ 
e  dappoi  le  candelette  resistenti  o  anche  le  sciringhe, 
ove  a  quelle  non  cedano  le  briglie.  Distrutti  i  ri- 
stringimenti,  la  rimasa  blenorrea  si  medicherà  colle 
injezioni. 

Non  solamente  dai  ristringimenti  dell’  uretra  for¬ 
mati  da  briglia,  anzi  dalla  tumefazione  della  prostata 
può  mantenersi  la  blenorrea,  e  questo  stato  morboso 
ai  riconoscerà  i.°  col  dito  cacciato  nell’  ano  ;  colla 
minugia  per  uno  stimolo  frequente  all’  evacuazione 
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dell’  orina  ;  per  un  ingrato  tenesmo  o  senso  di  do¬ 
lore  e  di  tensione,  e  di  peso  a  tutte  le  parli  intorno 
all’ano;  dal  getto  minore  e  difficile  dell’ orina,  con 
scolo  mucoso  puriforme  ;  e  da  dolore  nella  vescica 
stessa  La  blenorrea  per  tumefazione  della  prostata 
è  malattia  sopra  le  altre  difficile  a  vincersi.  Si  alle* 
vieranno  i  patimenti  e  la  dissuria  colle  candelette  s 
che  prima  sormonteranno  il  punto  ristretto,  indi 
colla  scirìnga.  L’  irritazione  la  quale  nasce  per  l’uso 
di  cosiffatti  mezzi  si  toglierà  coi  bagni,  e  mancando 
sintomi  flogistici,  coll’  oppio  massime  usato  per  cli¬ 
stere.  Si  tenterà  la  risoluzione  della  prostata  tume¬ 
fatta  coi  sorbenti,  come  il  muriato  di  barite,  la 
spugna  bruciata,  l’estratto  di  cicuta,  l’iodio,  Ì  bagni 
di  mare;  e  vi  sarà  speranza  di  guarirla  quando  fin- 
lerroità  non  sia  antica  o  proceda  da  arresto  della 
blenorragia;  in  quest’  ultimo  caso  è  consigliata  da 
Swediaur  e  da  Howship  l’inoculazione  dello  scolo, 
senza  però  indurre  uno  stimolo  soverchio.  Il  linimento 
mercuriale  trovò  pure  lodatori. 

Articolo  VII. 

Tumore  duro  della  prostata. 

Il  tumore  duro  della  prostata  si  trova  piu  spesso 
nelle  persone  di  età  avanzata  ,  dedite  ai  piaceri  di 
venere  ,  affette  da  discrasia  artritica,  erpetica,  scro¬ 
folosa,  con  disposizione  emonoidale,  ma  specialmente 
in  quelle  nojate  piò  volte  da  violente  sedazioni.  Ripe¬ 
tuto  o  mantenuto  a  lungo  lo'  stato  d’irritazione  nella 
prostata,  essa  acquista  successivamente  incremento  e 
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durezza,  e  dà  luogo  a  diversi  patimenti,  non  ultimo 
de’  quali  è  la  diffìcile  emissione  delle  orine,  e  infine 
ne’ vecchi  la  disuria  finisce  coll’ iscuria.  Il  dito  nel 
retto  scuopre  la  durezza  della  prostata,  la  quale  rende 
anche  difficile  il  passaggio  delle  feci,  e  l’applicazione 
de’  cristei.  Giusta  Jontt  Bowship  le  affezioni  della 
prostata  sono  pressoché  sempre  con  spasmo  del  collo 
della  vescica  ,  la  qual  cosa  dà  ragione  della  non 
permanenza  della  discuria  o  dell*  iscuria.  La  vescica 
distesa  in  causa  della  difficoltà  di  evacuare  le  orine, 
perde  in  parte  o  in  tutto  la  sua  contrattilità,  e  l’oriwa 
esce  solamente  quando  il  viscere  ne  è  affatto  ripieno. 
L*  esame  della  prostata  morbosamente  ingrossata,  ha 
convinto  che  la  durezza  a  cui  soggiaciono  non  c 
scirrosa  ,  come  che  tale  si  tenga.  La  malattia,  come 
si  disse,  è  grave,  e  quando  attacca  i  vecchi  è  d’or¬ 
dinario  funesta.  In  questo  il  pratico  mirerà  a  procu¬ 
rare  T  uscita  delle  orine  mercè  delle  candelette  e 
della  sciringa  elastica  ,  e  togliere  1’  irritazione  con 
medicine  anodine.  Se  la  prostata  non  è  molto  in¬ 
grossata  ,  se  P  infermità  non  antichissima,  e  in  sog¬ 
getto  giovine,  potranno  essere  amministrati  i  rimedj 
dolati  di  forza  sorbente  ,  e  P  autore  ,  il  quale  poco 
confida  nel  mercurio,  nella  cicuta,  e  nelle  altre  piante 
virose  ,  suggerisce  particolarmente  i  bagni  di  mare. 
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Casi  dì  malattìa  pesti  forme  nata  in  diverse 
persone  che  convenivano  in  una  stalla  in 
cui  era  un  cavallo  moccioso  $  dì  Tommaso 
Tarozzi  ,  medico  condotto  di  Ostiano  e 

;  i 

Volongo . 

Saevithaud  unqa^mìn  stabulo  hoc  magis  acre  venenum. 

•  Un  ant.  poe* 

La  sposizione  di  una  storia  di  malattia,  il  rac* 
conto  di  un  solo  fatto  sono  un  nulla  in  mezzo  a 
tanto  scibile  medico.  Tuttavia,  siccome  questo  scibile 
è  come  una  catena  qua  e  la  interrotta  pel  difetto 
di  alcune  anella  ,  non  è  spregevole  !’  intenzione  di 
colui  ,  che  ,  conoscendone  T  interruzione  e  credendo 
aver  un  po’  di  materia  all’uopo,  la  produce  in 
mezzo  9  onde  poter  contribuire,  sia  pur  anco  in  mi* 
nima  frazione,  al  compimento  dell’incontinuata  serie, 
I  miasmi  ed  i  contagi  lasciano  un  gran  voto  nel* 
1*  arte  d’  Ippocrate ,  e  ad  essi  ha  relazione  questa 
mia  qualunque  siasi  scrittura. 

Ella  è  cosa  assai  nota,  che,  ne*  luoghi  abitati  da 
molte  persone  ove  l’aria  rimanga  lungo  tempo  sta¬ 
gnante  ,  piu  agevole  è  lo  svolgimento  e  1’  esacerba» 
zione  de’  morbi.  Vediamo  ciò  addivenire  negli  spe¬ 
dali,  nelle  carceri,  nelle  caserme,  ne  tugurj  ,  e  fors 
anche  piu.  nelle  stalle  ;  perchè  la  materia  del  calore 
potrebbe  render  piu  espansibile  ed  attivo  il  fomite 
morboso  ivi  trasferito  o  dentro  sviluppatosi.  Nel  i*;97, 
in  Gazzoldo,  provincia  di  Mantova,  per  una  malattia 
derivante  da  una  stalla  ,  in  cui  morì  un  soldato , 
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perì  in  circa  un  quinto  della  popolazione:  e  il  dot¬ 
tore  Quaranta ,  da  Isola  Dovarese,  mio  compatriotta, 
già  troppo  immaturamente  estinto,  perdette  allora 
il  padie  e  la  madre  in  un  giorno  solo.  Si  dischiuse 
in  alcune  stalle  di  questo  comune  d’  Ostiano  nel- 
r  anno  1H00  una  malattia  contagiosissima  ,  che  fece 
precisamente  indoppiare  i  funerali.  Il  vajuolo  arabo 
(  di  cui  questo  comune  restò  sempre  immune  dopo 
]’  introduzione  del  vaccino  )  accrebbe  nel  1816  nel- 
T  adiacente  provincia  Cremonese  la  sua  virulenza  , 
e  vidi  Giovanna  Covio,  figlia  del  mastro  di  posta 
di  Cigognolo  ,  morire  addoloratissima  di  vajuolo 
umano,  guadagnato  nella  stalla  contigua  alla  propria 
abitazione  ,  dopo  aver  subito  1*  inoculazione  del 
vajuolo  vaccino  per  due  anni  consecutivi  j  nel  primo 
de’  quali  emersero  due  pustole  non  troppo  ben  pro¬ 
nunciate  ;  ma  nel  secondo  ricomparve  un  eruzione 
che  da  medici  pratici  fu  giudicataci  vero  e  regolare 
vajuolo  vaccino.  Pochi  casi  consimili  si  conoscono, 
in  cui  il  vajuolo  arabo  metta  a  morte  individui  ch.e 
soggiacquero  all’ordinario  corso  del  vajuolo  vaccino. 
Anche  la  febbre  petecchiale  del  1817,  qui  s’apprese 
primamente  a  coloro  che  spesso  spesso  sì  trattenevano 
in  due  stalle,  ove  praticavasi  alloggiare  gli  affamati 
viandanti  montanari,  e  tanto  si  estese  il  nimbo,  che 
necessitò  di  erigere  un’ospitale  interinale  fuori  del¬ 
l’abitato.  Nell’anno  1818  infierì  pure  in  certe  stalle 
di  questo  borgo  la  tifica  polmoiiea  contagiosa  dei 
buoi.  Ammalarono  allora  alcuni  villici  che  accosta  - 
vansi  alle  ammorbate  bestie  ,  e  restarono  tutti  vit¬ 
tima  d’  un  morbo  somiglievole  al  polmonico  bovino 
dominante  j  i  di  cui  piu  costanti  effetti  erano  una 
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elevata  deformante  tumefazione  alle  labbra  ed  alle 
guancie,  una  flogosi  gangrenosa  ai  polmoni,  al  ven- 
tricolo,  alla  milza  ed  una  diarrea  mista  a  grumi  di 
sangue  quasi  cilindricamente  figurati.  Osservai  pa¬ 
rimente  in  istalle  caldissime  risvegliarsi  febbrili  ma¬ 
lattie  gagliardissimé  con  artritica  tumefazione  al 
cubito,  le  quali  in  un  triduo  privavan  di  vita  lo 
sventurato  infermo.  Questi  morbi  per  altro  che  tanto 
incrudelirono  nelle  stalle  e  che  si  mostrarono  attac¬ 
caticci,  eran  già  quasi  tutti  patentemente  stati  in¬ 
tromessi  da  soggetti  per  certo  prima  contaminati  da 
contagio.  Non  cosi  si  può  dire  dal  terribile  letali- 
simo  malore  che  sono  per  descrivere,  e  che  nel  ibi5 

pel  concorso  di  alcune  non  ordinarie  circostanze 

* 

nacque  in  una  stalla  di  questo  stesso  Comune  con 
varj  accidenti  di  peste.  Ho  detto  che  cotal  morbo 
nacque  in  una  stalla,  e  lo  dissi,  perchè  non  si  ha 
mai  potuto  concepire  che  abbia  esso  avuto  origine 
da  uri  germe  o  fomite  portato  dal  di  fuori. 

Potei  accertarmi  che  in  quell’anno  e  nelle  annate 
anteriori  non  serpeggiò  tra  il  bestiame  alcuna  grave 
e  contagiosa  infermità  ,  e  che  nella  stalla ,  in  cui 
ebbe  nascimento  il  rnalor  pestiforme  ,  non  fu  mai 
ammessa  ne  estranea  bestia,  nè  uomo  alcuno  scono¬ 
sciuto  o  girovago.  M*  assicurai  pure  che  in  verua 
punto  deli’  adjacente  paese  ,  meno  poi  entro  il  Co¬ 
mune,  mamfestaronsi  in  quel  torno  d’anni  de*  malori 
di  pestifero  o  veramente  contagioso  carattere.  Venni 
parimenti  in  chiaro  che  neppur  uno  de’  malati  erasi 
avanti  pasciuto  di  carni  d’  animali  morti  di  male 
putrido  o  contagioso. 
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Eravi ,  a  dir  vero,  da  alcuni  anni  un  Andazzo 
di  malori,  da  cui  veniva  gravemente  allestita  1’ u- 
mana  specie.  Queste  malattie  ,  che  palesavansi  so¬ 
miglianti  tra  loro  pel  rio  genio  ,  producevansi  non 
ostante  ciò  sotto  i!  vano  aspetto  di  felibri  reumati¬ 
che  e  catarrali,  ovvero  di  pleurizie,  polmone?,  epa- 
tidi  degeneranti  spesso  in  forma  tifoidea  di  difficile 
guarigione.  Se  non  che  sembravano  elleno  derivare 
non  da  contagio  nè  da  semplice  endemia;  ma  piut¬ 
tosto  da  un’  estesa  costituzione  puramente  epide¬ 
mica  che  tu  già  osservata  dal  professor  Bodei  nella 
contigua  provincia  di  Brescia. 

In  una  stalietta  lunga  e  larga  poco  più  di  venti 
piedi  ,  alta  sette,  con  alcuni  fori  nel  muro  turati 
con  paglia  e  con  una  sola  finestra  chiusa  da  inve¬ 
triata  ,  vi  furono  entro  a  svernare  ,  ne’  primi  mesi 
dell’anno  i8i5,  tre  sanissime  vaccherelle  e  due  ca¬ 
valli;  uno  de’ quali  compralo  moccio  o  da  quasi  un 
anno,  tale  si  mantenne  sempre*,  se  non  che  al  moc¬ 
cio  infine  associossi  febbre  gravissima  ,  ma  senza  tu¬ 
mori  e  senza  eruzioni  di  sorte  alcuna.  Laddove  l’altro 
cavallo  già  da  tre  anni  posseduto  dallo  stesso  pa¬ 
drone  ,  erasi  conservato  sempre  sano  ed  illeso.  Ad 
oggetto  poi  di  tener  più  caldo  1’  ambiente  della 
stalla,  volle  il  padrone  che  il  letame  levato  di  sotto 
dalle  bestie  cornute  e  dai  cavalli  fosse  in  un  lato  entro 
il  bovile  tenuto  ben  uuilo  e  rammassato.  Erano  già 
scorsi  due  mesi  e  mezzo  che  le  bestie  stavano  quivi 
di  continuo  racchiuse,  e  quasi  per  altrettanto  tempo 
era  la  stalietta  più  o  rnen  frequentata  da  trenladue 
adulte  persone  ,  e  da  quindici  altri  tra  fanciulli  e 
bambini.  L’aria  pertanto  in  quel  ristretto  luogo 


av¬ 
veniva  sommamente  viziata  ;  e  per  gii  effiuvj  deì- 
r  ammorbato  cavallo,  dalle  cui  nari  colava  inces¬ 
santemente  fetido  marciume:  e  per  le  putride  esala¬ 
zioni  del  concime  fermentante:  ed  infine  per  la  re¬ 
spirazione  di  tanti  individui  in  angusto  e  chiuso 
spazio  radunati. 

Eravam  sui  finire  di  gennajo  quando  cinque  adulti, 
che  solevano  accorrere  a  quella  stalla  ,  si  ammala¬ 
rono  ;  ed  altri  cinque  adulti  ed  un  fanciullo  poi 
caddero  infermi  sul  principio  del  successivo  feb¬ 
braio. 

Ebbero  alcuni  un  corso  di  male  così  violento  da 
non  lasciar  concepir  al  curante  nessuna  speranza  di 
guarigione;  nel  mentre  che  altri  vennero  dal  morbo 
logorati  a  poco  a  poco  con  qualche  intermedio  al¬ 
leviamento.  Questo  malore  fu  indocile  ad  ogni  me¬ 
todo  di  cura;  per  il  che  ebbe  fine  quasi  sempre  colla 
morte.  Uno  solo  di  tali  ammalati  guarì  passabilmente 
dopo  lo  spazio  di  dodici  mesi. 

Definizione  della  malattia . 

Consisteva  il  morbo  in  una  febbre  col  tipo  del 
sinoco  di  Cullen  ,  in  cui  le  funzioni  naturali  eran 
poco  alterate  ,  mentre  il  sensorio  soggiaceva  non  di 
raro  ad  un  più  o  men  grave  perturbamento.  Riscon» 
travansi  nel  procedimento  della  malattia,  dolentature 
muscolari,  più  spesso  trafitture,  flogosi  e  tumori  agli 
articoli  :  talora  altri  tumoretti  suppuranti  ,  lividure 
violacee ,  ed  ecchimosi  vescicose  sparse  sulla  cute* 
Un  enfiagione  risipolatosa  o  flemmonosa  precedeva 
V  erumpsmento  di  un  vasto  antrace  ,  o  per  lo  più  A 
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contemporaneo  all* *  espulsione  di  varie  pustole  gan¬ 
grenose  qua  e  là  disseminale. 

In  tre  soli  soggetti  non  si  rese  manifesto  alla  cute 
lo  scoppio  del  carbone;  ma,  ove  si  fece  vedere,  era 
al  certo  de’  più  larghi  e  più  profondi  ,  e  costante- 
mente  di  quella  maligna  specie,  che  chiamasi  carbon- 
vespajo. 

Inttlìtudine  ad  inalare  ì  miasmi  ed  i  contagi  (s). 

Certo  Babbini  Antonio  ,  giovinetto  di  quindici 
anni,  essendo  egli  il  vaccaro  assistente  del  bestiame. 


(i)  I  miasmi  non  si  ponno  definire  ,  perche  non 
sì  conoscono.  Devono  essere  distinti  dai  contagi  5 
perchè  i  miasmi  provocano  malattie  senza  conta¬ 
giane.  C redesi  che  l 3  aria  atmosferica  sia  il  veicolo 

de*  miasmi.  Forse  risultano  da  una  mescolanza  o 

• 

da  nuove  combinazioni  di  gas  ,  vapori ,  esalazioni 
terrestri  coll *  aria  atmosferica.  Questi  varj  effiuvj 
dischiuderebbonsi  da  vegetabili  ed  animali  sani , 
malati  3  guasti  ,  putrefatti  ,  dalle  paludi ,  dai  corpi 
fossili  e  da  altri  corpi ,  sostanze  semplici  o  compo¬ 
ste  che  non  si  conoscono. 

1  contagi  sono  materie  morbose  specifiche  ,  che  9 
applicate  al  corpo  vivente ,  destano  in  esso  una 
certa  animale  fermentazione  morbo sat  in  virtù  della 
quale  V animai  vivo  separa  materia  eguale  a  quella 
ricevuta ,  e  questa  materia  ,  per  via  di  mediato  o 
immediato  contatto  comunica  ad  altro  corpo  vivente 
il  morbo  attaccaticcio  di  speciale  carattere. 

Awnau.  Voi»  XXIII .  i5 
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stava  quasi  sempre  nella  conlaminata  stalla.  Ei  por¬ 
tava  il  fieno  e  la  stoppia  nella  mangiafoja,  distendeva 
3o  strame  sul  giacitojo  ,  posta  per  posta  ne  accon¬ 
ciava  T  impatto.  Egli  solo  ne  smoveva  la  bovina  , 
disgombrava  il  solco  smaltitojo.  Adunava  poscia  tutte 
3e  immondezze  nel  bovile  stesso  in  quel  posto  fissato 
per  lo  sterquilino.  Desso  palpava  le  bestie  cornute 
ed  i  cavalli,  li  staggiava  e  spazzolavali.  Con  tutto 
questo  il  garzone  non  contrasse  alcuna  morbosa  af¬ 
fezione. 

Descrizione  della  malattia 
risultante  dalle  storie  degli  ammorbati * 

Storia  I. 

Si  presentava  il  morbo  sotto  varie  modificazioni 
di  forma.  Quegli  ,  che  con  maggior  violenza  fu  in¬ 
vaso,  morì  nell’ottavo  giorno  di  malattia.  Era  questi 
il  proprietario  della  stalla,  Francesco  Ercole,  di  cin¬ 
quantanni,  agricoltore  robusto,  che  colpito  da  una 


Molti  per  altro  opinano  che  la  macchina  animale 
vivente  contenga  in  sè  certa  forza  o  attività  s  col 
mezzo  della  quale  accada ,  che  in  alcune  affezióni , 
in  origine  puramente  sporadiche  ,  endemiche  o  e  pi* 
demiché  (  voglio  dire  ,  di  fonte  non  contagiosa  ) 
sotto  date  combinazioni ,  separi  dessa  delle  materie 
morbifere ,  le  quali ,  messe  a  contatto  con  individuo 
animato ,  risveglino  in  lui  un  morbo  che  ritiene  poi 
il  carattere  di  appiccarsi  ad  altri .  (  T.  ) 
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febbre  a  bel  principio,  a  foggia  di  gravissima  siooca, 
dopo  1*  uso  di  rirncdj  antiflogistici  e  due  salassi  ab¬ 
bondanti  cotenno>issimi ,  ebbe  dell’  alleviamento.  Se 
non  che  sull’alto  del  braccio  sinistro,  di  quel  braccio 
eh’ erasi  già  fatto  tutto  edematoso,  dolente,  risipt- 
laceo,  surse  verso  la  scapola  un  largo  tumore  ,  nel 
cui  centro  spuntò  l’antrace' vespajo.  Allora  cominciò 
il  delirio.  La  località  fu  ,  come  è  d’  uso  ,  curata 
con  empiastri,  col  ferro,  col  fuoco:  le  facoltà  men¬ 
tali  sempre  piu  si  alterarono:  i  polsi  divennero  ce¬ 
leri,  piccioli  :  le  estremità  fredde.  E  tali  sintomi  pro¬ 
nunciarono  la  morte. 

I  morbi  eruttivi  somtnovono  una  piii  grave  per¬ 
turbante  pericolosa  flogosi  a  misura  che  l’eruzione 
spunta  più  o  men  con  violenza ,  e  più  o  men 
profondamente  intacca  la  cute  e  le  parti  sottoposte, 
ed  anche  secondo  che  l’ infiammazione  comprende 
l’uno  o  l’altro  de5  diversi  sistemi  componenti  l’orga¬ 
nismo  animale. 

•  • 

Storia  IL 

Teresa  Rampi,  campagnola,  visse  ammalata  dodici 
giorni.  Aveva  sessant’  anni,  non  patì  da  prima  nes¬ 
sun  acciacco.  La  febbre  era  a  guisa  di  semplice 

reumatica  e  dolevasi  di  universale  tensione  musco- 
*  • 

lare  esacerbautesi  al  tatto  In  otto  giorni  furono 
eseguite  tre  emissioni  moderale  di  sangue  :  furono 
applicate  più  coppette  tagliate  al  luogo  più  addolo¬ 
rato  del  tronco:  si  fecero  frizioni,  si  usarono  lini¬ 
menti  :  le  si  prestarono  alcuni  medicamenti  interni 
debilitanti.  Scorso  lo  stadio  della  malattia  accompa- 
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guata  da  infiammatoria  condizione,  sopravvenne  alla 
cute  un  sudore  non  ristorante.  Il  respiro  si  fece 
difficile  ,  e  comparve  alla  superficie  del  corpo  rare 
pustole  a  maniera  di  grosso  vajuolo  in  maturazione 
con  fondo  gangrenoso.  Una  risipola  edematosa  in 
appresso  occupò  tutto  il  capo,  e  all*  angolo  interno 
dell’  occhio  sinistre*  eruppe  il  carbonchio  vespajo. 
Gran  disordine  allora  insorse  neU’intelletto  :  le  forze 
muscolari  furono  abolite  :  i  polsi  divennero  deboli  e 
vacui.  I  rimedj  eccitanti,  che  in  questo  secondo  pe¬ 
riodo  furono  messi  in  pratica  ,  non  so  se  abbiano 
contribuito  a  prolungare  di  uu  istante  la  vita  di 
questa  donna. 

Due  stadj  sempre  distinguevano!  della  malattia. 
II  primo  incominciava  con  una  piu  o  men  grave  9 
piu  o  men  violenta  perturbazione  febbrile ,  a  cui 
veniva  in  concomitanza  (  all’elaboraziorie  del  carbon» 
cello  e  delle  pustole  gangrenqse  )  una  condizione 
infiammatoria  »  la  quale  poi  passava  in  un  altro 
gladio  con  abbattimento,  lorchè  il  càrhone  e  le  bolle 
pustolose  trasformavansi  in  vera  gangrena.  Finiva 
piu  spesso  il  morboso  perturbamento  con  subdelirio, 
sopore  3  coma. 

Storia  III. 

La  signora  Giuditta  Ami  darli  ,  sposa  di  fresca  etsi 
e  di  florjdo  colorito ,  che  per  solo  diporto  univasi 
qualche  volta  alle  altre  donne  in  quella  inquinata 
stalla  di  sua  vicinanza,  dovette  succumbere  a  morte 
entro  la  sedicesima  giornata  di  sì  strano  morbo. 
Ella  fu  prima  sotto  la  cura  del  proprio  padre  se* 
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guaee  ei  pure  dell'arte  ippocratica,  il  quale  aveva 
alternato  due  salassi  ad  alcuni  riinedj  purgativi  an¬ 
tiflogistici  ,  quando  io  la  viddi  nel  giorno  nono. 
Mi  disse  allora  ,  che  ,  mentre  era  sotto  le  mestruali 
pui gagioni ,  si  sentì  colta  da  grave  ed  insolita  svo¬ 
gliatezza  degenerante  in  una  malattia,  che  piesentava 
fin  da  principio  i  caratteri  di  una  gotta  artelica  con 
febbre  violenta,  la  quale  poi  mai  più  non  si  distolse. 
Io  allora  rinvenni  un  estesa  rosso-oscura  intumescenza 
intorno  al  gran  trocantere  del  femore  sinistro  ,  il 
cui  articolo  superiore  era  immobile  ,  dolentissimo. 
À  modo  di  artrilide  aveva  pure  infiammati  e  tumidi 
atnbidue  i  cubiti:  rosso-livide  aveva  le  guancie  :  la 
liugua  e  le  labbra  arse  e  nere.  Pativa  sete  inestin¬ 
guibile  ,  anelito  pesantissimo  ,  veglia  ,  inquietudine, 
incontentabilità.  Si  amministrarono  all’ammalata  dei 
purgatiteli!  ,  poi  le  polveri  del  Dowef  ed  i  decotti 
de’  legni  frustaneamente.  M’  astenni-  dal  prescrivere 
flebotomie  ,  poiché  dal  complesso  de  fenomeni  mor¬ 
bosi  non  che  dal  polso  pareva  procedesse  il  morbo 
velocemente  verso  uno  stato  di  adinamia.  Venne  iti 
tal  punto  sopracchiamato  Espertissimo  dottor  Facconi , 
di  Acquanegra  ,  col  quale  si  convenne  di  apporre 
qua  e  la  de*  vescicanti  ,  e  di  prestare  alla  desolatis¬ 
sima  inferma  delle  bibite  acidulate  coll  ossiacetato 
d’  ammoniaca  o  spirito  di  Minderero.  Si  ottenne  di 
vero  una  passaggiera  e  simulata  calma.  S’  ingrossa¬ 
rono  poi  i  maleoli,  ed  un  certo  color  piombino  coti 
alcune  macchie  pavonazze  s’  estese  a  tutti  gli  arti 
inferiori.  In  istato  tale  ella  conservava  nondimeno 
la  più  nitida  serenità  di  mente  ;  ma  la  respirazione 
eseguivasi  con  gran  pena  e  sterlore,  Alle  ore  quattro 
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pomeridiane  del  giorno  sedici  febbrajo  ,  frattanto 
che  sfava  intercisamente  sermocinando  cogli  astanti 
suoi  congiunti ,  la  si  vide  trarre  una  profonda  in¬ 
spirazione  ,  ed  immantinente  esalò  Y  ultimo  fiato. 

Non  so  se  le  esalazioni  ammoniacali  elevantisi  dalla 
corruzione  delle  sostanze  animali  e  vegetabili ,  di 
cui  era  satura  Y  aria  non  rinnovata  del  bovile  9 
contribuissero  ad  eccitare  ,  o  fossero  la  primaria 
causa  eccitante  1  artritica  infiammazione  ai  legamenti, 
alle  membrane  ,  alle  parti  lendinose  ed  aponeuroti* 
che,  come  accadde  in  questa  giovine  donna,  e  come 
vedremo  in  appresso  in  altri  ammalati  di  simil 
genere. 

Storia  IV. 

•  t  * 

Domenico  Cremonesi,  di  età  quinquagenario,  piena 
di  salsuggine,  tremolante,  ma  pur  di  vivido  colore 
e  non  mal  nudrito  ,  fu  sorpreso  dal  malor  fatale  il 
tre  febbrajo  ,  e  morir  dovette  verso  il  sedicesimo 
giorno  di  sua  infermità.  Dolsero  di  prima,  s’arros¬ 
sarono  ,  inturgidironsi  le  giunture  inferiori  delle 
gambe  e  si  contorsero  i  piedi.  La  febbre,  sempre  in¬ 
divisibile  dal  morbo,  pareva  fin  da  principio  di  fio*» 
gistico  carattere.  Scorsa  essendo  appena  una  setti¬ 
mana  videsi  il  volto,  il  collo,  quindi  le  coscie  co¬ 
prirsi  tutte  di  livida  risipola  :  in  appresso  la  cute 
del  tronco  fu  deturpata  tla  pustolazioni  vajuoli* formi, 
ove  sparse  ed  ove  confluenti  e  piantate  su  base  ne¬ 
rastra  o  di  gangrena.  Si  trovavano  ancora  qua  e  là 
diffuse  delle  echimosi  su  cui  la  pelle  erasi  sollevala 
in  vesciche  larghe  più  d’  un  pollice  „  fluttuanti  , 


semivote,  irregolari,  contenenti  fluidissimo  e  nerastro 
sangue.  Pochi  giorni  dappoi  apparve  alla  faccia  un 
vastissimo  atro  carbonchio  a  foggia  di  favo.  Allora 
l’illividita  ed  eritematosa  testa  ingrossò  enormemente, 
si  arrotondarono  le  palpebre  alla  grossezza  di  un 
uovo  gallinaceo:  il  naso,  le  labbra  si  fecero  leonine, 
e  dalla  spalancata  bocca  stava  fuori  protratta  la 
lingua.  Eruppero  infine  nuovi  carboncelli  sulle  in¬ 
fiammate  coscie  e  sulle  natiche,  e  da  gruppi  di  bolle 
carboncolari  venne  particolarmente  tempestata  la  cute 
sull’andamento  di  tutto  il  fascialata.  In  somma  egli 
peri  attratto,  storpio,  contorto  e  fatto  tutto  gangrena» 

Questo  miserabile  uomo  di  raro  si  fece  vedere 
nella  stalla  infetta;  ma  avvenendo  di  aver  egli  per» 
dnta  una  chiave  ,  onde  ritrovarla  frugò  a  lungo 
colle  mani  nello  sterquilinio  che  stava  riunito  ed 
appoggiato,  come  dissi,  ad  una  parete  della  stalla 
is lessa.  Stava  assieme  a  quel  fermentante  concime 
il  putridume  grondante  perennemente  dalle  narici 
mocciose  del  semi-consunto  cavallo,  ciò  che  rendeva 
ancor  più  venenoso  il  risultato  della  putrida  fermen¬ 
tazione.  Non  si  potrebbe  ben  decidere  se  V  infermo 
abbia  guadagnato  il  morbo  per  l’immediato  contatto 
colle  putredinose  materie  del  letamajo  o  per  aver 
inalato  il  miasma  dal  saturo  ambiente  della  stalla. 

Il  meschinello,  a  differenza  di  lutti  gli  altri,  venne 
lasciato  in  balìa  alle  forze  della  natura  o  della  vita¬ 
lità.  Era  semplicemente  sostenuto  da  brodose  pana- 
Ielle,  e  dissetato  con  acqua  pura.  Gli  furouo  al  più 
applicate  delle  fomentazioni  d’acqua  fredda  alle  mag¬ 
giori  località  infiammate. 
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Storia  V. 

/  • 

Ercole  Maria,  moglie  e  coetanea  del  padrone  della 
stalla  (  storia  I.  )  fu  il  23  gennajo  investita  da  feb- 
bre  a  maniera  di  effimera  infiammatoria  ,  che  con 
una  cavata  di  sangue  svanì.  Per  cinque  giorni  con¬ 
secutivi  (  come  chi  surge  guarito  da  brevissima  ma¬ 
lattia)  attese  francamente  alle  sue  domestiche  faccende. 
Ma  che  ?  Una  flemmonosa  risipola  inviluppò  di  re¬ 
pente  la  faccia  :  un  nodo  di  pustole  violacee  bu¬ 
cheriate  mostraronsi  al  sopraciglio  sinistro  costituenti 
Un  favo  carboncolare :  altre  bollicelle  con  pus  gial¬ 
lognolo  spuntarono  attorno  al  tumor  carbonchioso. 
Questo  s*  estese  :  i  lineamenti  del  volto  si  deforma¬ 
rono:  il  capo  divenne  vitellino.  Ebbe  indizj  di  sub¬ 
delirio:  non  conosceva  indi  lo  stato  suo  pericolosis¬ 
simo:  cadde  in  istordimento  e  passò  tra  gli  estinti  in 
diecisette  giorni. 

La  cura  fu  condotta  secondo  il  metodo  antiflogi¬ 
stico:  furono  reiterate  le  flebotomie:  si  estirpò  l’an¬ 
trace  ,  il  cui  fondo  venne  toccato  col  caustico  e  vi 
si  sovrappose  1*  empiastro  fermentante  di  Power. 

La  moglie  ed  il  marito  Ercole,  la  sposa  Amidani 
®d  il  Cremonesi  morirono  tutti  dell’egual  violentis¬ 
simo  morbo  in  propria  casa,  a  differenza  degli  altri 
congeneri  infermi ,  che  furono  concentrati  in  due 
camere  appartate  di  questo  nostro  angusto  ospitale. 
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Storia  VI. 

Il  contadinotto  di  ventidue  anni,  Francesco  Posio, 
infermò  accusando  il  non  infrequente  suo  incomodo 
de’  dolori  nel  basso  ventre.  Una  manna  sciolta  ed 
un  po’  d’  olio  di  riccino  levò  irelìo  stesso  giorno 
(il  due  febbrajo  )  dagli  intestini  la  causa  puramente 
irritativa  della  colica  stercoracea.  Era  apiretico  e 
credeva,  come  per  l’addietro,  sortir  presto  dal  letto 
perfettamente  guarito.  Non  faceva  riflessione  ,  che 
inspirata  aveva  1’  aria  avvelenata  nel  bovile  de’  co- 
njugi  Ercole.  In  effetto,  dopo  quattro  giorni  di  ap¬ 
parente  convalescenza  s  accorse  d’  aver  febbre  con 
sintomi  catarrali.  Prescrissi  una  cavata  di  sangue  e 
una  soluzione  antimoniale  nlucilaginosa.  Dopo  di  che 
ei  già  sentivasi  bene:  ebbe  eziandio  appetito  e  fugli 
accresciuta  la  dieta  Anche  questa  seconda  guarigione 
durogli  ben  poco.  Si  resero  chiari  aU’ultimo  i  feno¬ 
meni  della  terribile  affezione  ,  che  in  venti  giorni 
lo  ridusse  a  sepoltura.  Rinnovellossi  la  febbre  :  un 
tumoretto  presto  suppurante  senza  alterazion  di  cute 
rialzossi  al  lato  destro  del  naso  :  le  ginocchia  e  le 
commessure  inferiori  delle  gambe  co’  piedi  irrigidite 
furono  da  dolorosissimi  podagrici  tumori.  Tutto  il 
volto  per  ogni  parte  fu  investito  da  edemazìa  color 
di  rame  ,  e  quinci  irruppe  il  tumor  vespajo.  In  se¬ 
guito  a  tale  scoppio  crebbe  assai  di  mole  il  capo  , 
globose  divennero  le  palpebre,  gementi  umor  puri- 
forme.  Proluberanti  pustule  intersecate  da  linfatiche 
vescichette  coprivano  in  ogni  verso  la  pelle  dei 
malato.  Diventò  poscia  stupido  ne’  sensi  ,  tremulo 
nelle  membra,  sepolto  coH’immobile  tronco  in  le  tto. 


Egli  a  quando  a  quando  rotolava  sul  capezzale  fé* 
norme  rossa  sfigurata  testa,  la  quale  lorda  di  fetido 
icore  colante  dai  lividi  tumori  esulcerati,  si  rese  anco 
piu  orrida  d’aspetto  per  le  vaste  negrognole  occhiaje, 
di  che  eran  profondamente  cerchiate  le  inferiori  tu* 
nudissime  palpebre.  Nelle  estreme  di  lui  respirazioni 
1’  aria  sibillava  al  percorrere  entro  1'  ostruita  uare  : 
digrignava  i  denti:  balbettava  o  piuttosto  rumoreg¬ 
giava  nelle  fauci  voci  inarticolate. 

Tanto  il  regime  debilitante  sul  principio,  quanto 
la  decozione  de5  legni,  così  delti,  sudoriferi,  e  i  pre¬ 
parati  di  cinchona  e  di  altre  corteccie  e  radici , 
tuttoché  rinforzati  aìFultimo  dai  piu  eroici  eccitanti 
diffusibili  ,  furono  in  ogni  periodo  per  guarir  un 
sì  fatto  morbo,  affatto  incompetenti.  Qui  nulla  gio* 
vava  il  prefiggersi  di  debellar  la  così  detta  predomi¬ 
nante  diatesi:  qui  gli  stimoli  e  i  controstimoli,  qui 
gli  eccitanti  ed  antieocitanti  valevano  forse  a  mo¬ 
derare  l9  intensità,  ma  non  a  guarirne  la  malattia. 

x  Storia  VII. 

»  ».  .  \  1  .  .  y  »  • 

Un  vecchietto  per  natura  stordito,  Giuseppe  Ma- 
ghella,  fu  pur  egli  colto  il  25  gennajo  ,  dal  morbo 
grave  di  stalla  ,  e  malato  protrasse  la  vita  fino  alla 
ventesima  sesia  giornata.  De’  dolori  reumatici  ai  mu¬ 
scoli  anteriori  del  basso-ventre  gli  vietarono  fin  da 
principio  di  potersi  piegar  sul  tronco.  Venne  poi 
vessato  da  febbre  ardente.  Un  rimedio  salino,  due 
salassi  e  delle  frizioni  lo  fecero  star  bene.  Ricadde 
poi  ammalato  nel  decimo  giorno  del  suo  passaggiero 
miglioramento.  Giaceva  allora  neglettamente  sdrajato 
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sul  letto  :  era  sempre  distratto  e  spensierato  ,  come 
chi  fosse  affatto  dimentico  di  sè  stesso.  Una  specie 
di  chiragra  fece  rigonfiare  i  diti  della  mano  sinistra, 
Ki  rigettò  all*  ultimo  e  ‘cibi  e  medicamenti.  Cadde 
in  un  grave  infrulimento  di  forze  :  il  morbo  e  1*  i* 

nedia  lo  privarono  di  vita. 

•  ,  •  • . 

9  '  i  •  , 

Storia  Vili. 

Laura  Guerreschi,  era  una  femmina  di  sentimento 
virile  ,  di  alta  statura,  di  corpo  quadrato.  Era  gio¬ 
vine,  animosa,  risoluta,  robusta,  assuefatta  ai  disagj, 
al  viver  parco,  alla  fatica.  Con  tutto  questo,  tale  era 

la  fierezza  dell’indomabile  morbo,  che  dopo  gravi 

* 

patimenti,  a  capo  a  trentaquattro  giorni,  dovette  essa 
non  meno  morirsi.  Il  primo  segnale  di  sua  infermità 
•fu  un  tumor  artritico  al  ginocchio  destro  che  crebbe 
alla  grossezza  di  un  capo  umano.  Questa  impertur¬ 
babile  donna,  che  fu  la  prima  di  tutti  ad  infermare 
(  eravam  nel  giorno  18  gerinajo  )  fidantesi  nel  vi¬ 
gore  di  sua  costituzione 3  non  chiese,  se  non  tardi, 
il  per  altro  inutile  sussidio  medico.  .Tentai  abbattere 
l’infiammazione  locale  del  ginocchio,  ed  insieme  la  con» 
comitante  febbre  con  tre  emissioni  di  sangue  di  libbra 
crescente ,  con  dodici  sanguisughe  alle  adjacenze 
del  tumore,  non  che  col  somministrare  rimedj  pur¬ 
gativi  ed  altri  dell’ordine  de’  debilitanti.  Non  furori 
negletti  i  fomenti,  i  cataplasmi,  i  linimenti  antiflogi¬ 
stici  e  risolventi.  Restìo  il  morbo  ad  ogni  genere 
di  medicamenti,  diventò  anzi  piu  grave,  presentando 
nuovo  complesso  di  sintomi,  che  misero  in  pensiero 
il  medico  curante,  e  diedero  a  conoscere  la  maligna 
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tendenza  di  tal  morbosa  affezione.  La  prostrazione  # 
l’ inquierudine  ,  le  veglie  ,  il  polso  manchevole  an* 
ounciarono  il  secondo  stadio  della  malattia  perni¬ 
ciosissimo.  Le  preparazioni  di  china  china,  di  oppio, 

di  canfora  ,  i  liquori  e  le  misture  eccitanti  furono 

•  •  * 

tutte  messe  in  opera  con  verun  vantaggio.  Ne*  suc¬ 
cessivi  giorni  il  tumor  gonagrico  diminuì  di  mole  e 
fecesi  meno  dolente^  per  lasciar  luogo  ad  altre  ana» 
loghe  dolorosissime  protuberanze,  sorgenti  alle  giur^ 
ture  de*  bracci,  de*  piedi ,  i  quali  tutti  vennero  al- 
tresì  compresi  da  edema  ,  da  anchilosi  ,  da  contor¬ 
cimento.  In  seguito  a  queste  cose  s*  accrebbe  mo¬ 
struosamente  ,  cd  alla  maniera  di  capo  di  vitello  la 
di  lei  testa  e  la  si  coprì  per  ogni  dove  d’un  color  vio* 
letto.  Il  naso  divenne  schiacciato  e  larghissimo  :  le 
palpebre  assai  intumidite,  pesanti  e  pendenti,  i  labbri 
rigonfj  e  molto  riversati.  Tali  accidenti  avevaie  fatto 
svanir  del  tutto  le  umane  fattezze.  Il  carbonchioso  favo 
infine  diruppe  largo  sulla  fronte:  fu  scarificato,  sup¬ 
purò  ,  ed  allora  effuse  del  liquame  giallo  ,  che  in 
parte  rappigliavasi  al  contatto  dell’aria,  ed  in  parte 
fluiva  gocciolando  schifosamente  nell*  aperta  bocca. 
Aveva  la  lingua  nera  e  neri  pur  anco  i  denti.  Le 
gambe  e  le  coscie  erano  brizzolate  di  flicteni  gan- 
grenosi  :  la  febbre  era  lenta  ,  il  respiro  pesante  ,  i 
polsi  esili  e  voti.  Appena  scoperta  la  pessima  indole 
della  malattia  venne  dessa  per  la  prima  in  luogo 
segregato  dell*  ospitale  riposta  immediatamente.  Ser¬ 
bando  però  ella  illese  le  facoltà  dell*  intelletto  ,  nè 
la  gravezza  del  morbo  ,  nè  le  agonìe  de*  suoi  con¬ 
sorti  (  che  pure  vennero  trasferiti  per  lo  più  aH’ospi» 
tale  a  mano  a  mano  che  infermarono  )  nè  il  tetro 
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suono  dell9  ecclesiastica  campana,  nè  lo  scroscio  dei 
cadaveri  de*  suoi  compagni  che  la  nel  luogo  di  morte 
presto  racchiude vansi  a  martello  nelle  già  preparate 
casse  ,  valevano  ad  abbattere  il  di  lei  forte  animo 
imperterrito.  Soleva  dire  che  tra  gli  ammorbati  essa 
sola  avrebbe  trionfalo  della  morte.  Dopo  lutto  questo 
avvenne  un  dì  ,  in  cui  si  ebbe  presentimento  della 
sua  fine.  Un  sudoretto  ,  che  sempre  piu  la  illangui¬ 
diva  si  rese  profuso  e  continuato  a  tutta  la  pelle  , 
pareva  propriamente  il  veicolo  effundente  al  di  fuori 
la  scarsa  superstite  vitalità.  Alla  sera  del  giorno  21 
febbrajo  quietamente  uscì  di  vita. 

L’autorità  locale  fece  invito  all’esperimentatissimo 
dottor  Cornali ,  l’anziano  de9  medici  pratici  di  Cre¬ 
mona,  il  quale  giunse  in  questa  Comune  il  giorno 
19  febbrajo,  e  dopo  d9  aver  da  noi  udito  la  descri¬ 
zione  della  malattia,  fece  visita  a  tutti  gl9  individui 
infetti  allor  viventi.  Egli  consentì,  che  nel  secondo 
stadio  si  dovesse  pur  far  uso  de9  consueti  stimoli  « 
ci  suggerì  di  adoperare  a  preferenza  1*  alcool  etereo 
d’ossiseptonico  o  spirito  di  nitro  dolce,  di  che  se  ne 
fece  tantosto  la  prova. 

*  Storia  IX. 

Angela  Lodigiana,  di  quarant9  anni,  la  cui  infer¬ 
mità  ebbe  principio  il  22  gennajo  e  durò  cinquanta 
giorni,  guarì  di  prima  da  fervente  sinoca  con  quat¬ 
tro  salassi.  Nè  lì  guari  lontano  venne  inquietata  da 
lieve  risipola  verso  l9  occhio  sinistro  ,  la  quale  dal 
chirurgo  dottor  Chìzzonì  fu  ben  presto  dissipata  ; 
e  già  speravasi  aver  ridotta  l’inferma  ad  tino  stabile 
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risanamento.  Trascorsi  appena  giorni  selle,  cominciò 
ad  inturgidirsi  la  commessura  superiore  dell'omero 
e  1*  inferiore  del  femore  al  destro  lato.  Poco  dappoi 
6  ingrossarono  i  maleoli  del  piede  sinistro  ;  fin  qui 
passava  de*  giorni  e  delle  notti  senza  febbre  e  con 
calma.  Rialzaronsi  quindi  su  alcuni  punti  della  pelle 
de  nodi  di  grosse  pustole  marciose  gangrenale,  dalle 
quali  il  suliodalo  dottor  Chinozzì  (  che  divise  qui 
sempre  meco  gli  ufficjj  di  nostra  professione  )  estrasse 
pus  onde  sperimentar  I*  innesto  puramente  su  gli 
spazj  larghi  inalterati  di  cute  dell5  inferma  istessa. 
Dopo  pochi  dì  ad  ogni  puntura  dell5  inoculazione 
sortiron  fuori  diffalto  altrettante  bollicole  gangrenate 
di  pari  carattere  di  quelle,  da  dove  si  cavò  la  fresca 
materia  da  innestare.  Poco  stante,  la  febbre  s’accese 
con  gran  celerilà  di  polso }  e  da  quel  dì  venne  po¬ 
scia  tribolata  da  implacabile  agitazione,  da  pervigilio, 
da  dolentissime  trafitte.  Comparve  poi  un  edema  alla 
fronte:  si  rialzò  un  tumoretto  marcioso  verso  l’orbita 
del  iato  sinistro  ,  e  tutte  le  articolazioni  divennero 
infiammate  e  turgide  a  guisa  di  artritide.  Un  antrace 
vespajo  finalmente  fece  scoppio  sul  destro  ginocchio 
fondente  un  icore  sanguinolento.  Divennero  le  estre¬ 
mità  irrigidite  ed  attratte,  e  le  bolle  a  gangreua  «i 
diffusero  poi  a  tutta  i5  esterna  cute.  Era  scarna,  se¬ 
miconsunta,  tremebonda,  spaventata,  piangente  la  sua 
sventura,  poscia  che  già  comprendeva  indubitatamente 
qual  essere  dovea  in  breve  il  suo  fato.  Cadde  di 
poi  in  assopimento:  scossa  ed  interrogata  non  profe¬ 
riva  che  interrotti  non  intesi  vocaboli.  Il  volto  as¬ 
sunse  i  lineamenti  di  morte  notati  da  Ippocrate . 
La  cute  si  fece  gialla,  il  respiro  gutturale:  decom« 
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bea  mal  concia  in  letto  :  era  secca  ,  inscheletrita  in 
tutio  il  suo  corpo:  le  estremità  erari  fredde,  i  polsi 
formicanli  e  perdette  affatto  calore  ,  respiro  e  vi¬ 
talità. 

Stoui\  X. 

• 

Come  uno  che  viene  malmenato  da  grave  pleurisia 
preseniossi,  il  giorno  4  febbrajo,  inalato  il  Faustinelli 
Battista,  contadino,  di  mezz’età.  Ottanta  giorni  per¬ 
durò  il  di  lui  morbo,  ed  un  sì  lungo  intervallo  fu 
ristorato  da  ben  poche  lusinghe  di  risanamento.  Pre¬ 
statigli  i  più  indicati  soccorsi  col  cacciar  più  volte 
sangue,  colle  soluzioni  stibiate  purgative  pettorali, 
colle  apposizioni  di  empiastri  di  linseme  e  colle 
coppette  scarificate  alla  parte  addolentata  ,  apparì 
solo  per  qualche  giorno  come  ben  risanato.  Se  non 
che,  duri,  dolenti  e  lividi  si  fecero  a  poco  à  poco  i 
muscoli  del  polpaccio  destro.  Patì  poscia  dispepsia  , 
sopravenne  febbre  anomala  erratica.  Stette  per  più 
sellimaùe  di  sì  fatta  maniera  infermiccio  ;  e  gli  àn- 
tifebbrili  che  furongli  somministrali  ,  e  gli  altri  ri» 
medj  di  aliro  genere  prestati  ,  e  1’  acido  muriatico 
diluto  a  lungo  internamente  usato  ,  e  1’  unguento 
mercuriale  stropicciato  ai  gastronemj  irrigiditi,  non 
alterarono  nè  più  nè  meno  il  di  lui  morboso  stato. 
Al  prodursi  dello  ptialismo,  della  fungosità  alle  giu¬ 
live  ,  dell’  odontalgìa  ,  si  desistette  dalle  intraprese 
frizioni  d’idrargirio,  e  in  pochi  dì  svanirono  i  mer¬ 
curiali  sintomi.  Parve  pure  che  1’  acido  muriatico 
(suggeritoci  di  usarlo  da  gravi  professori  )  sebben 
convenevolmente  allungato  ,  irritando  la  laringe  , 
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suscitasse  una  tosse  secca,  molestissima,  che  fu  tem¬ 
perata  ma  non  vinta,  abbandonandone  l’uso.  Intanto 
la  pelle  macchiossi  di  picciole  vibici  e  di  larghe 
nerastre  scorbutiche  suggellazioni  :  la  sura  destra 
indurita  si  tinse  di  color  piombino:  il  volto  divenne 
come  cereo  e  cadaverico.  Già  infralite  eran  le  forze 
a  tale,  che  al  solo  rizzarsi  in  piedi  ,  cadeva  in  un 
deliquio.  Allora  fu  che  ad  ogni  sorso  di  bevanda 
era  colpito  da  un  gagliardo  accesso  convulsivo  idro¬ 
fobico  costrittore  delle  fauci.  À  che  prescriver  altri 
medicamenti  ?  furon  ben  messi  a  prova  parimente  i 
varj  corroboranti  ,  gli  oppiali  ,  i  mucilaginosi  ,  la 
dieta  lattea,  i  nutrienti  di  facile  concozione  ;  ma 
tutto  si  fece  indarno.  L’infermo  cadde  in  consunzione. 
Giunse  egli  al  puuto  di  non  aver  piu  fiato  di  por¬ 
ger  il  braccio  al  medico  scrutaior  del  polso.  Alla 
fine  la  smorta  faccia  s’  inturgidì  per  un  molle  lin¬ 
fatico  arresto ,  e  si  vestì  di  un  color  verde-terreo  .* 
il  respiro  si  fece  celere,  tremulo  e  rantoloso,  l’alito 
puzzolente  e  fioca  la  voce.  Effuse  dalla  bocca  un 
po^o  di  umor  purulento.  Una  morte  placida  troncò 
sì  tenue  filo  di  vita. 

Dieci  sono  fin  ora  le  storie  compilate  che  riguar- 
dono  dieci  soggetti  che  furono  vittima  del  rio  ma¬ 
lore  di  stalla.  La  cura  fu  variata  in  tutti  a  tenore 
degli  accidenti  morbosi  che  si  presentavano  e  con¬ 
forme  gli  altrui  suggerimenti.  Alla  piu  parte  di  loro 
si  cavò  sangue,  e  ,  quando  troppo  si  insisteva  nelle 
flebotomie  *  la  sparutezza  e  macilenza  del  volto  ,  la 
celerità  e  picciolezza  dei  polso  degli  infermi  allon¬ 
tanavano  vieppiù  la  lusinga  di  una  buona  riuscita 
Bella  curagioue.  Alcuni  non  furono  salassali  5  ed 


ano  ebbe  nessun  medico  presidio.  Gli  uni  e  gli  altri 
perirono. 

Stori. 4  XI. 

l 

Antonio  Vighenzi,  d’anni  nove,  fu  aggredito  dal 
male  nel  dì  4  lebbr<jjo,  e  fu  il  solo  che  sopravvisse 
a  sì  orrendo  malore.  Prima  per  altro  di  sortirne 
guarito,  dovette  il  meschinello  sottostare  per  più  d’un 
anno  alle  di  lui  pessime  conseguenze.  I  genitori  ed 
i  fratelli,  nel  procedimento  della  malattia,  conosciu¬ 
tane  la  funesta  fine  de’  compagni  ,  paventarono  per 
loro  stessi  1’  egual  sorte  ,  sapendo  essersi  loro  me¬ 
desimi  al  pari  del  figlio  ricoverati  spesso  in  quel 
pericoloso  bovile. 

Principiò  la  malattia  con  una  lieve  febbre  catar¬ 
rale  ,  che  pareva  potersi  domare  con  dei  semplici  e 
pochi  rimedj  antiflogistici.  Trascorsero  otto  giorni 
senza  che  l’indisposizione  del  fanciullo  prendesse  mag. 
giore  aggravamento.  In  seguito  surse  senza  grave 
apparato  un  superficiale  piccolo  antrace" verso  il  so¬ 
praciglio  destro  con  poca  area  infiammatoria.  Pro- 
tuberò,  si  fece  presto  suppurante  e  col  soccorso  delle 
incisioni  scaricò  dell’  icore.  Da  quindi  innanzi  il 
picciolo  infermo  cadde  in  un  po’  d’  abbattimento  , 
ed  in  allora  gli  somministrammo  varie  dosi  conse¬ 
cutive  di  decotto  di  china  china  ,  ora  solo,  ora  con 
oppio  ,  edulcorato  anche  con  siroppo  della  stessa 
corteccia.  Il  morbo  già  procedeva  regolarmente  in 
meglio,  e  si  avrebbe  pensato  che  pella  sua  poca  in¬ 
tensità  vergesse  verso  la  sua  fine.  Ma  andammo 
errati  nel  nostro  avviso.  Che  anzi  a  capo  a  due  set- 
Annali.  Voi  XXI IL  4  jfi 


limane  di  malattia  si  Videro  conformarsi  i  due  ma» 
3co!i  della  sinistra  gamba  in  un  solo  iunior  globoso 
infiammalo  e  pulsante*  a  cui,  dopo  avervi  fatto  ap¬ 
pendere  dieci  sanguisughe  ,  vi  fu  sovrapposto  il 
fomento  tiepido  di  Smucker  ed  all  ultimo  de  vesci¬ 
canti.  Eravam  già  al  compimento  d’ un  mese,  e 
]’  ulcera  dei  picciolo  carbon-vespajo  grondava  ancor 
marciume.  La  febbre  era  leggiera  ed  irregolare  :  il 
tumor  de*  maleoli  vieppiù  cresceva  ritondo.  L’  acido 
muriatico  diluto  fu  sostituito  al  decotto  di  corteccia 
peruviana  :  i  fomenti  ed  i  vescicanti  furon  ripetuti, 
e  questi  ultimi  s’  imposero  precisamente  sul  luogo 
intumidito.  11  mal  essere  di  questo  figlio  non  era 
tale  da  sconcertare  le  forze  digerenti  5  avea  anzi 
appetito,  e  si  accrebbe  la  dieta.  Verso  il  terzo  mese 
si  fece  invero  egli  pure  d’aspetto  macilente.  Lagna-» 
vasi  più  di  tutto,  di  dolorosi  pungirnenti  nella  sferica 
enfiagione  già  rammemorata  e  sporgente  alla  snoda¬ 
tura  della  gamba  col  piede  sinistro.  Si  sostituirono 
gli  empiastri  mollitivi  ai  fomenti  Smuckcriani  ?  che 
resero  molle  e  marcioso  il  vasto  ovale  tumore  dei 
maleoli.  Allora  fu  aperto  col  ferro  e  sgorgo  per  più 
giornate  del  pus  e  della  sierosità  cruenta,  onde  s  ap’ 
passi,  si  rese  meno  dolente*  e  1*  infermo  si  fece  tran» 
quillo  ed  apiretico.  In  tale  mediocre  situazione  es¬ 
sendo  le  cose,  ordinai  che  il  giovinetto  cominciasse 
a  camminar  colle  stampelle.  Ài  quarto  mese  si  de¬ 
sistette  da  tutte  sorti  di  medicamenti.  Quantunque 
il  solito  gonfiamento  ai  maleoli,  che  porgeva  la  fi¬ 
gura  di  un  uovo  di  tacchina  avesse  a  questo  tempo 
più  fori  fistolosi  spandenti  sierosità  e  marcia  :  benché 
ue  nuovo  tumoretto  elevatosi  sulla  guancia  destra 
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e  eia  se  stesso  esulceratosi  gemesse  abbondante  ma¬ 
teria  bianca  purulenta  e  deusa;  pure  vigorosetto  ed 
ilare  era  divenuto  il  paziente  fonciulletto.  Nel  quinto 
mese  era  già  ritornato  presso  de’  suoi  parenti,  e  col* 
1’  ajuto  delle  gruccie  faceva  lunghe  passeggiate.  Se 
non  che  il  tumore  de’  maleoli  assunse  dippoi  il  ca¬ 
rattere  di  pedartrocace,  che,  riunendo  sempre  nuova 
materia  saniosa  ,  andava  scaricandosi  a  poco  a  poco 
per  sette  differenti  fori.  In  tali  giornate  separossi 
eziandio  tutta  d’  un  pezzo  la  coriacea  pelle  del  cal¬ 
cagno.  Al  sesto  mese  la  cicatrice  dell’unico  e  piccini 
antrace  al  sopraciglio  era  rilevata,  molto  aspra,  sol¬ 
cata  e  di  cattiva  forma  :  il  tumorelto  alla  guancia 
era  ulceroso  tuttora.  Al  settimo  cominciò  il  maialo 
a  poggiare  il  piede  a  terra,  ed  all’ottavo  mese  so- 
stenevasi  con  una  sola  gruccia.  Nella  susseguente 
mesata  la  cicattice  irregolare  del  favo  cangiossi  in 
piana  e  liscia  ,  il  tubercolo  sul  volto  non  separava 
più  umore  alcuno.  Nella  decima  i  fori  fistolosi  della 
spina- ventosa  si  racchiusero,  e  nell’ undecima  si  co# 
persero  di  croste  cornee  assai  sporgenti  ed  irregolari. 
Nel  duodecimo  mese  alfine  la  margine  del  tubercolo 
erasi  appena  rassodata,  e  1’ articolazione  intumidita 
già  fistolosa  de5  maleolt  del  piede  sinistro,  era  tuttavia 
irrigidita,  rigonfia  e  crostolosa.  Giunse  parimenti  a 
camminar  senza  stampelle.  D’ allora  in  poi  imprese 
ad  incarnare  e  ad  acquistar  maggior  vigoria.  Al  com¬ 
piersi  dell’anno  intiero,  a  mano  a  mano  che  guariva 
da  tutte  le  fisiche  di  lui  affezioni  ,  cresceva  pur 
l’appetito  e  la  nutrizione.  Pativa,  dicesi,  anche  pria 
del  rio  malanno  di  stalla  ,  un  espulsione  crostosa 
alla  parte  capellina,  dalla  quale* volendolo  risanare. 
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gli  addivenivano  maggiori  disordini;  laonde  conser- 
vossi  dessa  in  uno  stato  sempre  stazionario,  Nel  colmo 
di  sua  malattia  soggiacque  il  garzoncello  a  grave 
confusione  d’  idee  ,  della  quale  imperfezione  non 
potè  mai  pienamente  liberarsene.  Per  il  che  anche 
adesso  (  sebben  sieno  trascorsi  sette  anni  compiti  ) 
cade  in  alterni  opposti  cangiamenti  nell’  ìndole  sua 
inorale,  e  lo  si  vede  per  più  dì  serio,  silenzioso  e 
astemio  ;  poi  per  altrettanto  tempo  si  scambia  in 
allegro,  ciarlerò  e  vorace. 

Un  copioso  salasso  effettuato  nel  primo  insorgere 
del  morbo  ,  il  più  delle  volte  attutiva  o  troncava 
affatto  in  tale  sorta  d9 ammorbati  il  corso  per  più 
giorni  alla  violenta  infermità.  Siccome  la  perturba¬ 
zione  morbosa  non  era  cagionata  da  semplici  comuni 
cause,  ma  forse  da  sostanze  velenose,  da  speciali 
miasmi  introdottisi  nella  macchina  umana  ;  così  le 
flebotomie  ,  il  regime  antiflogistico  non  ci  procac¬ 
ciava  che  una  guarigione  menzognera.  Questi  scon¬ 
certi  locali,  queste  gravi  flogosì  non  potevano  essere 
che  il  secondario  effetto  dell9  azione  de9  virulenti 
miasmi.  Il  medico  avrebbe  dovuto  possedere  degli 
antidoti  decomponenti  tali  miasmatici  effluvj,  ina¬ 
lati  da  quegl9  infelici  ed  avvolgentisi  nella  loro 
macchina.  In  tal  modo  si  avrebbe  potuto  vincere 
questo  rio  malore  innanzi  che  il  di  lui  procedimento 
suscitasse  infiammazioni  locali,  tumori,  pustole,  ve¬ 
sciche  ,  suppurazioni ,  gangrene.  In  mancanza  dello 
specifico  presidio,  la  natura  unicamente,  ossia,  la 
macchina  animale  istessa,  colle  vitali  forze  a  lei  ine¬ 
renti  ,  tentava  di  sbrigarsi  dalla  materia  morbifica 
avvelenalricc,  dentro  di  sè  circolante,  coll’espellerla 


iti  forma  di  bolle,  di  icorosi  antraci  ec. ,  alla  cute 
esterna  ;  ma  per  tale  opera  1*  animale  meccanismo 
pativa  troppo  gravi  od  incomportabili  offese. 

La  sposa  Amidani,  il  Mughella,  il  Faustinelli  fu¬ 
rono  tra  gli  infetti  queglino,  che  non  ebbero  este¬ 
riormente  alla  cute  1’  eruzione  del  carbonchio ,  o 
perchè  irruppe  sul  polmone  o  su  altre  parti  interne, 
ovvero  perchè  le  malattie  eruttive  mancano  non  di 
raro  della  cutanea  espulsione. 

Avendo  fatto  conoscere  che  nel  i8i5  progrediva 
il  dominio  dì  un  epidemìa  producente  malattie  di 
aspetto  reumatico,  catarrale,  pleuritico,  pneumonico, 
se  ne  dedurrebbe  che  la  Rampi  ed  il  Maghella  pei 
suoi  accidenti  reumatici  ,  il  Popio  ed  il  Vighenzi 
pe’  suoi  segni  catarrali  ,  il  Faustinelli  pe’  suoi  ri¬ 
marchevoli  sintomi  pleuritici  ec. ,  sortiti  in  connubio 
al  morbo  carboncolare  della  stalla,  se  ne  dedurebbe, 
diceva  ,  che  ciascuno  di  loro  fossero  stali  ad  un 
tempo  colpiti  da  un  malore  influenzato  dall’epidemia 
allor  vigente  ,  e  da  un  altro  male  esantematico  pe- 
stiforme  emergente  da  gravi  e  svariate  cause.  Tali 
morbi  miasmatici  complicatissimi  ,  ammettendo  non 
di  raro  più  indicazioni  ,  tal  ora  opposte,  o,  per  cosi 
dire,  incrocicchiate,  sogliono  riuscire  di  genio  ma¬ 
lignissimo  ,  di  ardua  medicazione  e  sovente  d’  im¬ 
possibile  guarigione,  lorchè  non  si  conoscono  i  rea¬ 
genti  correggilori  de’  miasmi. 

Ed  in  verità  ,  quando  mai  infierì  in  una  stalla 
un  più  acre  e  più  mortifero  miasma  di  questo  ? 
Convien  ben  dire  che  ledente  al  sommo  grado  ne 
fosse  la  di  lui  virulenza ,  se  la  tenera  macchina  del 
Yighenzi  (  fra  quelle  di  tali  ammorbali  la  meno 


offesa,  per  la  giovinezza  ìa  piu  pronta  alle  sue  età** 
borazioni  ,  e  per  una  certa  benignità  della  febbre  e 
dell’  antrace  la  meno  malmenata  )  dovette  effondere 
dai  morbosi  emuntorj  sanioso  marciume  per  dieci 
mesi  ,  onde  espurgarsi  di  quella  ?  se  nessuno  dei 
consorti  dì  questo  fìgìioletto  (  nemmeno  la  donna 
forte,  di  alto  cuore,  1*  imperterrita  Guerreschi)  potè 
resistere  alla  di  lui  violenza  e  causticità  ?  se  le  so¬ 
stanze  medicamentose  suggerite  anche  dai  più  esperti 
professori  non  giunsero  forse  ad  ottundere  la  noce- 
vole  forza  attossicante  di  quei  miasma  ? 

Quarantasette  furono  gl’  individui  umani  ricove- 
, vantisi  nella  stalla  Ercole,  e  undici  non  piu  furono 
gli  infettati  dal  rio  morbo.  Avvenne ,  che  certi 
mariti  (  prima  di  essere  stati  segregati  dall’egra  mo¬ 
glie  pel  concentramento  de’  contaminati  nell’ospitale 
o  d’essere  disjugati  per  morte  di  lei  )  giacquero  seco 
per  più  notti  affatto  impunemente.  Due  o  più  volte  ai 
giorno  il  medico  ed  il  chirurgo  curanti  avvicinarono 
sì  fatti  malati ,  e  riportarono  veruna  indisposizione. 
Tale  fu  pure,  per  fortuna,  la  sorte  de’  serventi  dello 
spedale ,  e  di  tutti  gli  offiziosi  assistenti  a  que’  pe- 
stiferati,  che  morirono  nelle  proprie  case.  Dal  che 
ne  conseguirebbe,  che,  quantunque  1  infermila  fosse 
di  un  carattere  tanto  deleterio  ,  virulento  e  formi¬ 
dabile,  da  eludere  la  forza  d’  ogni  medicamento,  e 
da  vincere  quasi  sempre  le  forze  della  vita  ,  non¬ 
dimeno  per  esser  malattia  spontanea  (  cioè  non  pro¬ 
veniente  da  seminio  primitivamente  attaccaticcio  )  o 
non  era  sortita  dessa  d’indole  comunicabile,  o  chi 
agli  infetti  si  erano  accostati,  furon  tutti  del  n  urner® 
degli  non  disposti  a  contrarre  il  male. 
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Varia  è  di  Fatti  ia  suscettibilità  negli  animali  ad 
ammalarsi  ,  vario  il  temperamento  ,  le  idiosincrasie, 
le  proprietà  individuali.  E  perciò  stesso  io  sarei  dà 
avviso,  che  taluni  polriano  essere  dotati  della  par¬ 
ticolarità  di  non  mai  secernere  materia  contagiosa, 
ancorché  siano  caduti  malati  non  per  altro,  che  per 
via  d’aver  assorbito  un  fornite  contagioso:  alla  ma¬ 
niera  d’ una  sposa  che  concepisce  senza  mai  portare 
il  feto  a  maturazione.  Per  le  stesse  considerazioni 
penserei  ,  che  ceri’ altri ,  inalato  un  puro  miasma, 
potessero  ,  in  forza  di  un  grave  processo  morboso  » 
separare  contagio:  «in  quel  modo  che  ad  ogni  ani¬ 
male  succede  nella  pubertà,  che  dal  semplice  succo 
alimentare  più  energicamente  elaborato  ne  cava  i’at- 
tivissimo  prodotto,  lo  sperma. 

Vario  pure  il  genio  de’  malori,  varie  le  interne 
ed  esterne  impressioni  dell’  uomo  che  si  ammala* 
Potrebbe  darsi  che  una  malattia  emergente  da  una 
costituzione  dominante  epidemica  ,  non  che  da  un 
endemia  miasmatica  parziale  (i)  come  quella  della 


(i)  T*e  cause  delle  endemie  come  delle  epidemie 
sono  alle  volte  noce  e  ben  manifeste  :  come  allorché 
dipendono  da  patimenti  9  da  privazioni  5  da  vitto 
malsano  ed  allora  direhbonsi  endemie  o  epidemie  pa¬ 
tenti.  Pìà  spesso  però  appariscono  endemie  o  epidemie , 
la  cui  causa  produttrice  è  ignota ,  congetturale  e  non 
cade  sotto  ai  sensi:  queste  si  denominerebbero  en- 
demie  o  epidemie  occulte.  Se  si  potesse  scorgere  che 
si  mantenessero  per  deficienza  di  alcuni  gas  o  va¬ 
pori  componenti  V  aria  atmosferica  o  giovevoli  alla 
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stalla  Ercole  (  risultante  da  gaz  azotici  ,  da  vapori 
putridi,  ammoniacali  ec. ,  rinserrati  in  caldissimo 
ambiente  )  possa  essere  volta  in  male  appiccativo. 
Parve  già  a  non  pochi  scrittori  che  certi  miasmi 
endemici  o  epidemici  passassero  a  farsi  contagi.  Ed 
i  contagi  potrebbero  mai  diventar  miasmi  (i)  ?  Chi 
sa  che  quel  facile  avvicendamento  tra  le  epidemie, 
endemie,  ed  i  contagi,  e  tra  i  contagi  ed  i  miasmi, 
non  addivenga  sovente  per  una  vera  alternante  me-3 


di  lei  salubrità  ,  chiamerehbersi  negative.  Se  per 
sproporzione  degli  stessi  aerei  componimenti ,  po- 
triensi  dire  per  disequilibrio.  Se  per  particelle  noce- 
voli  o  miasmi  nuotanti  nello  stesso  fluido  atmosfe - 
rico  y  le  direi  endemie  o  epidemìe  miasmatiche.  (T.) 

(i)  Se  avvenisse  pure  che  la  materia  di  alcuni 
contagi  si  facesse  volante  nell*  atmosfera  s  voirebbesi 
supporre  che  in  certe  costituzioni  annuali  soffolcenti 
i  contagi 3  dessct  materia  contagiosa  3  dopo  un  certo 
dato  tempo  si  trasmutasse  J,n  un  semplice  miasma* 
E  ciò  addivenisse  lorchè  la  materia  contagiosa , 
privata  essendo  più  o  men  presto  (  per  le  prime 
azioni  deir  aere  atmosferico  sopra  dì  lei  )  pura¬ 
mente  della  sola  di  lei  contagiosità ,  e  non  affatto 
della  qualità  morbifera  ,  potesse  essa  materia  con¬ 
tagiosa  volatile  risultare  dappoi  un  vapore  mera¬ 
mente  miasmatico ,  atto  ancor  ad  eccitare  un  morbo 
a  dirittura  non  contagioso .  L’ulteriore  azione  poi 
del  fluido  atmosferico ,  sopra  la  stessa  materia  con¬ 
tagiosa  fattasi  miasma  3  giugnerebbe  a  decomporla 
compitamente .  (  T.  ) 
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tamorfosi  delle  epidemie  in  contagi  e  di  questi  in 
miasmi  e  viceversa  :  e  che  perciò,  queste  facilissime 
circolazioni  e  mutamenti  ,  abbiano  dato  luogo  alla 
confusione  di  significato  tra  i  vocaboli  di  contagio  e 
miasma  ,  tra  epidemia,  endemia  ,  contagio . 

Ammesso  ciò  che  poco  sopra  dicemmo  ,  intendo 
dire  ,  che  certi  tali  inspirando  un  puro  miasma  la¬ 
vorino  dentro  di  sè  materia  contagiosa;  e  giudicato 
per  vero  (  il  che  torna  lo  stesso  )  che  le  malattie 
epidemiche  ,  e  le  endemiche  miasmatiche  potessero 
degenerare  in  contagiose,  avremmo  ragion  di  dubi¬ 
tare  che  la  malattia  epiderno-endemica  miasmatica 
della  stalla  Èrcole  ,  potesse  tanto  piu  trasmutarsi 
in  attaccaticcia.  ComeJiè  ,  dal  non  essersi  comuni¬ 
cata  ai  medici  curanti  ,  agii  infermieri  che  assistet¬ 
tero  a  que’  disgraziati  appestati  ,  si  avrebbe  un  ar¬ 
gomento  in  contrario  ;  pure  a  noi  è  paruto  di  do¬ 
verla  giudicare  contagiosa  :  e  tale  1’  abbiam  creduta 
per  verità  sull’  appoggio  di  un  indizio  solo,  cioè  a 
dire  ,  per  averla  veduta  quasi  simile  riprodursi  in 
un  soggetto  ,  che  non  aveva  mai  inspirato  Y  aria 
malefica  deila  troppo  spesso  allegata  stalla,  e  che  a 
lungo  aveva  più  volte  dimorato  vicino  al  letto  della 
maggior  parte  di  que’  sciagurati  malati  e  morienti. 
Per  la  qual  cosa,  se  veramente  questo  malore  emanò 
da  origine  spontanea,  è  mestieri  supporre,  che  alcuno 
di  que’  maiali  avesse  posseduto  Y  infelice  proprietà 
di  secernere  contagio  per  mezzo  di  un  fomite  mia¬ 
smatico  ,  e  che  V  individuo  anzidetto  che  contrasse 
il  morbo,  avesse  ei  solo  Ira  moltissimi  la  suscetti¬ 
vità  d’  intrometter  quella  sorta  di  contagio.  Questi 
fu  il  sacerdote  che  prestò  agli  inquinati  gli  ultimi 
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conforti  della  religione  ,  il  sig.  don  Luigi  Berteli  5 
della  cui  malattia  qui  ne  intessiamo  la  storia. 

Storia  XII* 

-  >  •  v  •  y  *  .  •  .§  . 

Il  signor  curato  Berteli,  soffermatosi  soventi  Volte 
e  lungamente  frammezzo  a  que*  meschini  malati  e 
moribondi  concentrati  nelTappartamento  nosocomiale* 
lo  si  vide  aggredito  da  malattia  gravissima.  Quattro 
o  cinque  ancora  ne  sopravvivevano  di  quegli  infetti, 
quando  egli  infermò.  Il  maggior  inasprimento  del 
morbo  perdurò  un  mese  circa  ;  ma  la  compiuta  sa» 
nazione  non  1*  ottenne  che  alla  fine  d9  un  intero  se» 

mestre.  L5  infermo  era  ,  ed  è  tutt’  ora  un  uom  di 

\ 

frese5  età  ,  ben  complesso,  a  cui  ne’  primi  giorni  la 
malattia  si  diede  a  conoscere  con  insolito  calore  , 
secchezza  di  pelle  e  rossor  straordinario  in  faccia. 
La  febbre  9  che  subentrò  poco  dappoi  9  assunse  la 
sembianza  di  febbre  infiammatoria  semplice  con  polso 
alquanto  irregolare  ,  ma  vibrato*  Fu  eseguito  un 
modico  salasso  e  prestato  all*  infermo  un  purgante 
salino.  Non  era  ancora  compiuto  il  primo  settenario 
di  malattia  allorquando  i  fenomeni  flogistici  incru¬ 
delirono.  Il  che  ci  fece  decidere  a  ripetere  la  flebo¬ 
tomia  ed  a  prescrivere  una  soluzione  antiflogistica  * 
non  che  delle  acque  acidulate  in  copia  onde  eslin- 
gtìere  1’  arder  della  sete.  Comparvero  poscia  de9  se¬ 
gni  di  gastricismo  con  peso  allo  scrobicolo  del  cuore, 
vomii  orazione,  lingua  fangosa  biancastra  poi  giallo¬ 
gnola,  saliva  vìscida,  copiosa  mucosità  nelle  fauci, 
senso  d’ingrato  sapore  ed  alito  disgustoso.  Laonde 
pensai  d’ordinare  all9 infermo  lievi  soluzioni  stibiate 


Intanto  che  si  stava  osservando  minutamente  il  prò® 
cedimento  del  morbo.  Indi  a  pochi  giorni  lo  stadio 
congiunto  a  segni  flogistici  era  svanito,  e  sottentrò 
il  periodo  che  a  debililamenlo  suole  accompagnarsi. 
La  febbretta  si  fece  poco  fervente,  il  volto  era  di¬ 
venuto  pallido  e  sparuto  ,  i  polsi  erano  frequenti 
mal  ordinati  e  semi-vacui  :  si  querelava  il  malato 
di  tosse  molesta,  di  respiro  stentato,  di  aggravamento 
di  membra.  A  tal  epoca  io  giudicai  di  dovermi  at¬ 
tenere  ancora  a  blandi  rimedj,  a  misture  antimoniali 
gommoso-kermetiche,  ad  emulsioni  oleose,  all’uso  di 
qualche  mollitivo  o  purgante  clistere.  Eravana  sul 
finir  della  seconda  settimana,  lorchè  la  tosse  si  fece 
convulsiva  con  subitanei  connati  di  vomito  5  la  re¬ 
spirazione  oppressa  e  stertorosa.  Sopravvennero  il 
vaneggiamento  alternalo  col  sopore,  i  subsuiti  dei 
tendini,  le  convulsioni  avvicendate  coll’abbandono 
delle  membra  e  colla  prostrazione  delle  forze.  Già 
le  materie  fecali  scorrevano  senza  avvedimento  del¬ 
l’infermo  :  già  tremule  erano  le  mani,  alterata  aveva 
la  sensitiva  ,  arsi  e  negrognoli  divennero  le  labbra, 
la  lingua,  i  denti,  timpanilico  il  ventre,  scarno  il 
tronco  e  gli  arti.  Con  tutto  questo  ei  deglutiva  an¬ 
cora  ogni  liquido  che  alla  bocca  gli  si  porgeva  , 
onde  gli  si  diede  a  refratte  dosi  del  decotto  seni* 
plice  di  cinchona,  poi  rinforzalo  col  laudano  liquido, 
colla  tintura  di  cannella  :  gli  si  fecero  inghiottire 
di  poi  pillole  d’  oppio  ,  di  canfora  ,  delle  polveri  e 
pillole  di  muschio.  La  tosse,  lo  sterlore,  il  coma,  mi 
posero  nella  determinazione  di  far  applicare  nume¬ 
rose  coppette  secche  al  dorso,  un  vescicante  alla 
nuca,  al  petto,  ed  in  appresso  alle  coscie  ,  coi  se- 
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napismi  alla  pianta  de3  piedi.  Furongìi  injettati  la¬ 
vativi  di  canfora  con  assafetida.  Non  furon  scordati 
gli  in  allora  accreditati  suffumigj  disinfettan  ti.Q  uan*> 
do  fummo  pervenuti  al  compimento  del  terzo  set» 
tenario,  pareva  svanita  ogni  lusinga  di  guarigione. 
Era  là  teso  nel  letto  fìnfermo  in  un  immobile  gia¬ 
citura.  Aboliti  eran  i  sensi  ,  e  al  carpo  sentivansi  i 
battiti  de’  polsi  sottili  ,  disordinati ,  quasi  perduti. 
Aveva  stravolti  gli  occhi ,  convulse  e  fuliginose  le 
labbra,  tutto  il  volto  affilalo  :  era  ansante  e  ranto¬ 
loso.  Ogni  tocco  di  campana  repu lavasi  dalla  popo¬ 
lazione  intimorita  essere  il  segnai  dì  morte  del  cu¬ 
rato  Berteli.  A  questo  stato  era  egli  giunto  nel 
giorno  vigesimo  quarto  di  sua  malattia.  Laonde  al¬ 
cuni  proposero  ,  che  si  desistesse  affatto  da  ogni 
medica  assistenza  :  altri  designavano  già,  che  finfer- 
mo  appena  spirato  si  racchiudesse  in  una  cassa  im¬ 
peciata  ,  quindi  senza  funebre  onoranza  fosse  sotter¬ 
rato  profondamente.  Taluni  progettarono  doversi  il 
cadavere  abbrucciar  con  calce  :  ceri’  altri  poi  asseri¬ 
vano  ,  che  inutili  erano  tutte  le  proposte  cautele 
per  la  ragione  ,  che  un  ammalato  infetto  ,  quand’  è 
reso  freddo  cadavere ,  non  deve  più  esser  atto  a 
comunicar  contagio.  Tutte  queste  considerazioni  eran 
aPP°S§‘ate  a^a  supposizione  ,  che  1*  inferni  là  di 
questo  ecclesiastico  fosse  uno  tralcio  o  una  propaga¬ 
zione  del  morbo  gravissimo  della  stalla  Ercole  Del 
che  pareva  ,  vi  avesse  almeno  luogo  a  dubitare  ,  e 
perciò  non  era  affatto  cavilloso  il  timore,  che  messe 
in  non  cale  ogni  precauzione,  la  malattia  potesse 
diffondersi  a  poco  a  poco  pel  resto  del  Comune.  — 

I  cangiamenti  occorsi  nel  seguente  giorno  resero 
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vani  i  pensamenti  relativi  al  futuro  cadavere  di  que¬ 
sto  prete.  Il  giorno  venticinque  di  malattia  ,  serena 
ritornò  la  mente  dell’  infermo,  e  come  uomo  che  si 
scuote  da  profondo  sonno,  nulla  rammentava  di  ciò 
che  a  lui  stesso  intervenne  nelle  trascorse  giornate. 
Un  sudoretto  ristorante  si  era  appalesalo  a  tutta  la 

cute,  gli  occhi  eran  un  pochetto  vivaci  ,  inumidite 
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eran  le  fauci,  il  respiro  meno  angoscioso,  il  ventre 
alquanto  molle  :  le  feci  prima  nere  c  fetidissime 
avevan  acquistato  una  condizione  di  piu  lodevole 
aspetto  ,  le  orme  scolorite  ed  acquee  deposero  sedi¬ 
mento  e  si  fecero  color  di  paglia:  i  polsi  divennero 
più  regolari,  manco  celeri  ed  ondosi.  Con  tutto  que¬ 
sto  la  tosse  ritornò  ostinatissima,  il  viscidume  delle 
fauci  ricomparve  assai  molesto  ,  e  il  soffocante  af¬ 
fanno  (  che  fu  sempre  il  più  costante  fenomeno  di 
questa  malattia  )  proseguì  a  tribolarlo.  Aveva  febbre 
leggierissima  quando  giungemmo  al  compir  d  un 
mese  intiero.  Allora  si  vinse  un  po  di  stitichezza 
con  de’  clistei  e  preparati  deboli  di  rabarbaro  ,  indi 
si  ripigliò  l’uso  del  decotto  di  chinchina.  Dopo  poco 
tempo  ,  vedendo  che  la  malattia  pareva  vergesse 
alla  convalescenza  si  sospese  ogni  medicamento.  In 
tutto  il  secondo  mese  di  malattia  poco  guadagno 
in  salute  il  nostro  infermo.  Non  vedevansi  ancora 
sciolti  e  spediti  nella  lor  funzione  i  polmoni  ;  che 
anzi  inzuppati  apparivano  di  mucosità  tenacissima  : 
motivo  forse  unico  pel  quale  1’  ostinata  febbretta 
mai  non  dileguavasi.  Se  per  poco  si  alzava  dal  letto, 
la  febbricina  s’accresceva:  se  moveva  passo  o  parlar 
voleva,  la  tosse,  lo  stertore  lo  assalivano  fieramente. 
Nell*  intervallo  della  terza  e  quarta  mesata  ,  onde 


rimovere  quella  fastidiosissima  congestione  mucosa 
al  polmone  da  rendere  ortopnoica  la  respirazione  , 
si  tentarono  varie  sostanze  medicamentose  del  genere* 
si  direbbe  ,  degli  espettoranti  risolventi.  A  tei  fine 
si  pose  in  uso  a  picciole  dosi  l’ipecacuana,  la  squilla, 
la  digitale  ,  la  gomma-gotta  ,  non  che  i  preparati 
mercuriali  e  d’  antimonio  ,  le  soluzioni  gommose  , 
gli  essimeli  ,  e  decotti  mucilaginosi  involventi  ec. 
Ciò  non  pertanto  l’ ecclesiastico  infermo  trascorse 
intieramente  i  succitati  mesi  sempre  stazionario  nel 
suo  male.  E  fu  allora  che  richiamalo  venne  l’egregio 
dottor  Cornali ,  il  quale,  apponendosi  al  sommo  af- 
fievolimento  di  forze  ,  prescrisse  di  riasumere  preci* 
puumente  l’uso  delle  preparazioni  di  corteccia  peru¬ 
viana  e  di  altri  coroboranti.  Annui  dippoì  alle  appena 
intraprese  inspirazioni  vaporose  d’  infuso  mannato 
di  sambuco  tiepido  e  misto  con  aceto,  proposte  dal- 
1* erudito  ed  or  sventuratamente  defunto  dotloi  Ca - 
Valeri  di  Garnbara .  Intorno  al  quinto  mese  la  feb» 
bre  alla  fine  sì  dileguò  e  risvegliossi  appetito.  Poco 
dappoi  riputandosi  il  signor  curato  compitamente 
ristabilito  in  salute  ,  volle  provare  ad  occuparsi  al¬ 
quanto  uegli  ecclesiastici  di  lui  uffizj.  Non  sì  tosto 
li  ebbe  intrapresi*  ricadde  in  grave  ortopnea;  quinci 
fu  costretto  a  starsi  per  piu  giorni  cheto  sedentari© 
in  propria  stanza.  Feci  applicare  a  quel  tempo  due 
larghi  cerotti  vescicatorj  uno  al  petto  e  1*  altro  ai 
dorso ,  che  non  mancaiono  d*  eccitare  per  alcune 
settimane  un  abbondante  espurgugione,  e  da  cui  non 
ne  ottenne  che  uno  scarso  alleviamento.  Eravam 
nel  torno  del  sesto  mese,  ed  apparve  finalmente 
un’  efflorescenza  rossigna  alla  faccia  con  elevati  bi-= 
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torzoli  e  puslolette  marciose.  Questa  cutanea  sfiori* 
tura  scompariva  a  tempi  alterni  ,  e  la  tosse  e  l’a- 
nelazione  travagliavan  Tammalalo  unicamente  negli 
intervalli  ,  in  cui  svaniva  la  rosacea  espulsione  al 
volto.  D’ allora  in  poi  cominciò  a  fruire  d’ un  certo 
ben  essere  mai  più  provalo  in  lutto  il  corso  di  sì 
imperfetta  e  sì  diuturna  convalescenza  :  risvegliossi 
Tappetilo,  e  i  cibi  io  fecero  riucarnare.  Non  si  potè 
però  egli  rimettere  mai  in  salute  completa  ,  se  non 
quando  perenne  fissossi  T  eruzione  pustolosa ,  che 
tuttora  gli  deturpa  il  sembiante. 

Affinchè  non  si  raccogliessero  esalazioni  miasmatiche 
morbifere  nelle  stanze  degli  infettati,  nelle  quali  pra¬ 
ticava  intrattenersi  spesso  il  signor  curato,  desse  ve¬ 
nivano  accuratamente  ventilate;  nondime, no  egli  in¬ 
fermò.  2  si  presunse  clic  colà  ei  contrasse  il  morbo. 

Dissi,  che  la  malattia  nata  nella  stalla  Ercole  si 
presentava  sotto  varie  modificazioni  di  forma  (sto¬ 
ria  prima  ).  Diffatto  alla  sposa  Amidani,  al  Fausti- 
nel li  ed  al  Maghella  mai  non  apparve  alla  cute  uè 
pustole  nè  carbon-v.espajo;  così  pure  tumori  artritidi» 
formi  non  manifestaronsi  al  Faustinelli  ,  ai  conjugi 
Ercole  ,  alla  Rampi. 

Quel  malore  per  altro  si  mantenne  sempre  inalte¬ 
rato  ed  invariabile  in  quella  parte  soltanto  che  è 
la  più  essenziale,  cioè  nel  tipo  della  febbre;  laonde 
il  male  del  signor  curato  ,  quantunque  non  piglialo 
direttamente  nella  stalla  ,  si  mostrò  non  ostante  , 
nel  carattere  della  febbre,  tutto  analogo  a  quello 
istesso  ivi  contratto.  Ma  non  solo  nella  febbre,  con¬ 
veniva  desso  pure  nell’essenza,  nei  fenomeni  e  nella 
deficenza  delle  esterne  affezioni  locali  9  colle  forme 
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morbose  dì  molti  dì  quegli  ammorbati  in  istalla, 
Se  la  febbre  di  otto  giorni  di  Ercole  e  il  morbo  tutto 
gangrena  di  Cremonesi  erano  dissimili  dal  male  poco 
affliggente  del  Maghella  e  daìlalrofico  di  80  giorni 
dei  Faustinelli ,  non  si  dee  far  conto  ,  che  il  mor¬ 
bo  del  prete  abbia  offerto  poi  una  qualche  accessoria 
Yarietà  che  ne  modificasse  il  tipo.  Riflettendo  pure 
che  tutti  gli  infetti  nel  bovile,  per  essere  stati  col¬ 
piti  dal  male  propriamente  nel  luogo  originario  del 
morbo  ,  nella  stalla  ,  dovevano  ,  a  mio  senno,  es¬ 
sere  stati  invasi  da  un  male  composto  di  vari  ma¬ 
lori  ,  (  cioè  a  dire  composto  di  febbre  a  modo  dì 
sinoco  o  tifo,  derivante  da  condensali  e  stipati  mor¬ 
bosi  elfluvj  del  febbricoso  cavallo  con  moccio  :  da 
un  antrace  prodotto,  come  vedremo,  dalla  tossicosa 
specifica  forza  de’  vapori  di  staila  ;  ed  infine  da  ar¬ 
tritiche  infiammazioni  rigenerate,  come  dissi  più  sopra, 
dalle  irritanti  evaporazioni  ammoniacali  )  quindi  in¬ 
clinerei  ad  affermare,  che  il  curato,  perchè  non  ap¬ 
prese  sì  fatto  malanno  nel  luogo  nativo  ,  in  istalla, 
ma  lo  guadagnò,  per  così  dire,  da  seconda  mano 
nell*  appartamento  nosocomiale  (  ove  la  virulenza 
del  morbo  primitivo  poteva  già  essere  stata  diluta 
colla  miscella  degli  umori  animali  de?  primitivamente 
inquinati  :  ed  ove  la  febbre  costituente  I*  essenza 
della  malattia  non  più  veniva  ad  essere  influenzata, 
dai  maligni  vapori  bovilini  ed  ammoniacali  )  potesse 
essere  stato  attaccato  bensì  dalla  stessa  ria  infermità, 
ma  che  4  per  le  notate  circostanze  attenuanti  ,  riu¬ 
scita  tosse  di  una  forma  più  semplice  o  ben  composta,  e 
meglio  domabile  delle  umane  prodigiose  forze  vitali 
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Ciò  che  contribuì  a  far  vieppiù  sospettare  essere 
I  infermità  del  signor  curato  congenere  a  quella  emer¬ 
gente  dalla  stalla  ,  si  fu  ,  il  v<rder  lui  attaccato  nel 
frattempo  che  ferveva  il  morbo  negli  appestati  cui 
prestava  incessante  assistenza:  si  fu  il  riconoscere  la 
di  lui  malattia  diversa  dalle  epidemiche  correnti  in 
quell’  annata.  Queste  in  Obliano  eransi  modificate 
in  mali  di  più  benigna  indole  delle  scorse  annate  : 
colpivano  i  più  disagiati  5  non  erano  attaccaticcie  , 
perchè  si  serbavano  ancora  puramente  epidemiche  : 
vestivano  il  carattere  costante  d’  infiammatorie  con 
una  flogistica  affezione  locale:  non  traevano  seco 
una  tanto  diuturna  convalescenza,  e  non  lasciavano 
morbose  reliquie  incancellabili.  Nè  dir  si  poteva  che 
il  male  dell’ecclesiastico  fosse  una  malattia  cagionata 
dalle  solite  cause  comuni  ,  fosse  ,  intendo  dire,  una 
mera  sporadica  inferrnitade ;  giacché  fu  dissomiglian- 
tissima  dalle  ordinarie  affezioni  morbose  che  qua  e 
là  sorgevano  in  quella  stagione  (1)  ;  e  perchè  rml- 


(1)  U  insorgere  delle  malattie  qua  e  là  sparta - 
mente  non  è  il  carattere  distintivo  delle  malattie 
sporadiche  ,*  perchè  non  mancano  morbi  contagiosi 
che  vanno  propagandosi  qua  e  là  in  modo  serpeg~ 
giante.  Sono  mali  sporadici  quelli  che  assalgono 
qua  e  là  poche  persone  senza  alcun  sospetto  di 
miasma  o  dì  contagio  portato  dal  dì  fuori  ,  e  che 
derivano  perciò  da  cause  proprie  al  solo  individuo 
che  si  ammala ,  e  provengono  dagli  ordinar j  interni 
od  esterni  agenti  indispensabili  alla  vita.  (  T.  ) 

Annali.  Voi .  XXII L  17 
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l’altra  simile  se  ne  vide  sporadicamente  prodursi  in 
tutta  quell’annata. 

Molti  erano  i  tratti  di  somiglianza  che  c’indussero 
a  giudicare  il  morbo  di  questo  prete  di  carattere 
ideutico  a  quello  provenuto  dalla  stalla.  E  furono, 

10  scorgere  la  febbre  concomitante  la  di  lui  ma¬ 
lattia  essere  ,  come  diceva  ,  dello  stesso  tipo  ed  in¬ 
dole  di  quella  che  infestava  i  pestifera  ti  della  stalla: 

11  vedervi  in  lui  ,  come  in  quelli  infelici,  accidenti 
morbosi  di  malignità  somma,  a  dissipare  i  quali  non 
valevano  i  rimedj  tutti  di  tutta  l’arte:  il  compren¬ 
dere  che  il  risanamento  fu ,  come  nel  Vighenzi  , 
lento,  difficilissimo  e  in  ambo  non  completo,  se  non 
quando  uno  spontaneo  espulsivo  movimento  della 
Statura  trasferì  all’esterna  cute  l’espurgo  di  una  ma¬ 
teria  morbosa  che  internamente  circolava  e  che  dai 
sussidj  medici  non  si  poteva  decomporre. 

Il  difetto  della  carbonchiosa  o  pustulare  eruzione, 
la  mancanza  delle  articolari  tumefazioni  nell’  infer¬ 
mità  del  sacerdote  non  basterebbero,  come  vedemmo, 
a  far  decidere  che  il  morbo  di  lui  non  fosse  derivato 
dallo  stesso  ceppo  di  quello  svoltosi  nel  noto  bovile; 
dappoiché  abbiam  già  scorto,  che  certuni  degli  am¬ 
morbati  in  istalla  non  ebbero  manifesti  alla  cute 
uè  timori  nè  espulsioni.  D’altronde  la  malagevolezza 
del  respirare,  nella  malata  Amidani  e  ne’ consorti 
senza  espulsione  ,  era  poco  più  o  meno  che  eguale 
a  quella  patita  dal  curato.  Il  che  farebbe  congettu¬ 
rare,  che,  ove  non  palesossi  esternamente  il  carbon¬ 
chio  o  la  eruzione  pustulare  ,  una  somiglievole  ef¬ 
florescenza  fosse  apparsa  sulla  superficie  del  polmone, 
e  che  nel  prete  tale  sfioritura  non  svanì  dal  pneu- 
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monico  viscere,  se  noa  quando  gli  si  trapiantò  sulla 
cute  del  volto. 


Precauzioni  usate 

onde  impedire  la  propagazione  del  morbo. 

Allo  svolgimento  del  formidabil  malore  della  stalla 
Ercole,  questa  popolazione  e  quella  de’  limitrofi  bor¬ 
ghi  e  villaggi  ne  paventavano  la  propagazione.  Al¬ 
lora  rie  feci  pronto  rapporto  all’  autorità  comunale 
e  alla  commissione  di  sanità  dipartimentale.  Presie¬ 
deva  in  que’  dì  alla  direzione  di  questo  Comune,  col 
titolo  di  podestà  ,  il  nobile  don  Gianfrancesco  Pio¬ 
vani  ,  che  acceso  di  zelo  pel  pubblico  bene  ,  onde 
evitare  una  pubblica  sciagura  a  che  ci  poteva  esporre 
un  sì  rio  malore  ,  diede  di  piglio  prontamente  alle 
misure  che  richiedevansi  per  uua  tale  emergenza. 
Ordinò  che  fosse  tosto  seppellito  in*  profonda  buca 
il  cavallo  moccioso  ,  il  quale  magro  sudicio  fetido 
era  già  di  poco  morto  nella  stalla  sul  suo  impatto. 
Comandò  pure  che  fosse  ucciso  1’  altro  cavallo  che 
stavagli  sempre  a  lato  nella  vicina  posta  e  sotterrato 
assieme  a  tutte  le  immondezze  ritrovate  nel  medesimo 
bovile.  Gli  animali  cornuti  furono  via  condotti  in 
perfetta  sanità ,  e  tali  si  sono  sempre  mantenuti. 
Non  vennero  però  per  alcuni  giorni  mai  commisti 
ad  altro  bestiame.  Impose  il  signor  Piovani  che  la 
stalla  non  che  le  stanze  ,  ove  perirono  i  primi  in¬ 
fettati,  fossero  aereate,  asterse,  profumate  ed  imbian¬ 
cate  con  calce.  Tutte  le  persone,  che  avevano  quivi 
dimorato  od  assistilo  ai  primi  malati,  si  fecero  lavare 
con  acqua  salata:  furon  loro  cambiali  gl’ indumenti, 
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obbligandoli  a  cipurgare  quelli  di  cui  si  erano  spo¬ 
gliali.  Tali  individui  furono  sempre  tenuti  di  vista; 
e  gl’infermi,  e  quelli  che  sorpresi  furono  dippoi  dal 
morbo,  vennero  per  la  maggior  parte  raccolti  e  riu¬ 
niti  in  alcune  camere  del  nostro  ospitale.  Qui  per¬ 
vennero  in  appresso  (  nel  giorno  21  febbrajo  in  cui 
sei  di  que’  miserabili  eran  già  spenti  )  i  membri  della 
prelodata  commissione  di  sanità,  i  valenti  professori 
Tinelli  e  B  aliar  di ,  i  quali  dopo  d’aver  veduti  ed 
esaminati  gli  ammalati  superstiti  ed  essere  stati  fatti 
certi  delle  minute  particolarità  di  sì  fatto  morbo  , 
ne  fecero  processo  verbale  *  e  ne  rilasciarono  una 
copia  che  conservasi  in  questo  nostro  archivio  co¬ 
munale.  Eglino  poi  ci  consigliarono  nel  periodo  adi» 
riamico  della  malattia  di  aumentare  le  dosi  delle 
preparazioni  di  chinchina  ,  dell’  oppio  e  degli  altri 
usali  rimedj.  Ci  proposero  ancora  di  sperimentare 
gli  acidi  minerali  internamente  ed  in  ispecie  l’acido 
muriatico  diluto  ,  e  le  fomentazioni  smuckeriane 
applicate  agli  articoli  intumiditi  ed  infiammati.  Il 
mio  collega,  dottor  Chizzoni ,  giovine  studioso  e  ben 
versalo  nell’arte,  prestò  con  i  n  trepidi  là  e  pazienza  a 
que*  sventurati  la  di  lui  opera  ed  assistenza  chirur¬ 
gica,  variando  i  metodi,  facendo  prudenti  tentativi* 
e  cercando  lumi  ei  pure  negli  altri  suggerimenti. 
Frattanto  ,  all’  incarico  di  podestà  pel  reggimento 
della  popolazione,  sottentrò  il  signor  Giuseppe  Con¬ 
tini,  che  con  egual  premura  ed  energìa  del  suo  pre¬ 
decessore  attese  a  dare  quegli  ulteriori  provvedimenti 
che  f  esperienza  ha  fatto  conoscere  essere  i  più  riu* 
scibili  per  impedire  la  diffusione  de’ mali  contagiosi. 
Queste  opere  di  precauzione  conseguirono  il  desialo 
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effetto  ,  perchè  si  vide  arrestarsi  compitamente  il 
corso  della  tremenda  malattia  colla  morte  di  dieci 
infermi  della  stalla  Ercole  e  colf  unica  guarigione 
del  fanciullo  Vighenzi.  Risanossi  pure  il  sacerdote 
Bertoli  dalla  sua  semestrale  infermità  ;  ma  questa 
poteva  essere  al  più  una  semplice  figliazione  di 
quella. 

Considerazioni  generali. 

Propendo  a  credere  che  combinazioni  quasi  eguali 
eccitatrici  di  malignissimi  malori  saranno  altre  volte 
occorse  in  certe  stalle,  senza  che  sia  mai  surto  un 
male  di  sì  pessima  indole,  come  quello  che  abbiam 
già  rapportato.  Laonde  dubito  ,  che  in  quell’annata 
il  prodursi  di  sì  rara  malattia  ,  derivasse  dall’  in 
allora  coadiuvante  epidemica  influenza,  in  connubio 
di  un  endemia  miasmatica  parziale  a  quella  stalla» 
Lo  strano  e  raro  combinamento  di  varie  morbifere 
contingenze  cagiona  in  vero  stravaganti  malattie  ; 
ma  poco  durevoli  per  altro,  a  motivo  della  difficile 
perseveranza  di  sì  fatte  combinazioni. 

Propriamente  nel  i8i4  l’  epidemia  era  del  più 
suddolo  carattere  :  i  più  aggravati  eran  que’  conta¬ 
dini  che,  reduci  dall’ armata  del  Mincio  ove  avevan 
servilo  come  carrettieri ,  eransi  esposti  ai  maggiori 
disagi.  Se  aveste  veduti  que’  malati  ,  vi  sarebbero 
paruti  attossicati  perfiu  nel  midollo.  Nell’  anno  se¬ 
guente  f  influenza  epidemica  in  questi  d’  intorni  si 
era  assai  rattemperata.  Sembra  che  le  epidemie  in¬ 
fondano  ne’  corpi  viventi  un  certo  fluido  tossicoso, 
che  prossimo  sia  a  diventar  un  fermento  di  conta¬ 
gioso  malore. 


Tra  i  quarantasette  «mani  soggetti  concorrenti 
alla  stalla  Ercole,  gli  undici  che  furono  l’argomento 
delle  surreferite  storie,  vennero  (  forse  per  una  loro 
speciale  disposizione  )  dall’  influsso  epidemico  allor 
dominante  meglio  preparati  ad  ammalarsi;  onde 
non  sì  tosto  s?  immersero  nel  viziato  ambiente  di 
quel  bovile  ,  che  caddero  infermi.  La  ragione  poi  , 
perchè  questa  malattia  febbrile  il  più  delle  volte 
venne  associata  ad  eruzione  di  pustole  carbonchiose 
o  di  un  antrace,  si  potrebbe  desumere  dalla  qualità 
inereutc  ai  vapori  di  stalla,  che  quando  sono  costi¬ 
pati  in  angusto  luogo,  giusta  Osiander  ,  Bodei  ed 
altri  ,  producono  nell’  umana  specie  il  vero  antrace. 
Questa,  a  mio  credere,  sarebbe  la  genesi  del  malore 
d’Ostiano  che  ci  parve  nascere  spoutaneo  e  poi  farsi 
attaccaticcio.  Se  poi  le  bestie  ,  che  furono  sempre 
unite  tutte  in  quel  contaminato  bovile,  non  vennero 
dal  malignissimo  morbo  mai  inquinate  ,  sembrami 
doverlo  ritrarre  ,  dal  non  esser  allora  in  vigore 
ninna  epidemia  belluina  che  ad  infermare  le  predi¬ 
sponessero. 

Mi  si  potrebbe  opporre,  che  il  cavallo  moccioso 
poteva  aver  importato  nella  stalla  il  germe  di  pe¬ 
stifera  contagione  ;  e  i  più  recenti  zoojatri  riguardano 
infatti  comunicabile  il  moccio,  nel  caso  che  diventi 
sintonia  di  febbre  contagiosa  ,  o  quando  degeneri  a 
tanto  da  portar  piaghe  velenose.  Ammettiamo  pure 
che  il  moccio  di  questo  cavallo  fosse  slato  contagioso; 
come  mai  non  s’  apprese  all’  altro  cavallo  ,  che  al 
moccioso  per  un  anno  stette  sempre  allato  ?  Come  quel 
malore  cavallino  non  infetto  le  bestie  cornute  dello 
stesso  bovile;  mentre  i  buoi,  dopo  i  cani,  sono  suscet- 
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li v i  a  contrarre  il  moccio  ?  come  il  cavallo  maialo* 
la  cui  pelle  non  mostrava  eruzione  di  sorta  ,  dopo 
d’  aver  lasciato  illeso  perfino  il  congenere  bestiame, 
lia  potuto  comunicare  il  morbo  alla  specie  umana  , 
non  sotto  forma  di  mocciosa  affezione  ,  o  catarro 
contagioso  (cui  soggiace  l’uomo  ancora)  ma  colla 
fisonomia  di  un  indomita  pestilenziale  infermità,  da 
sparse  e  profonde  espulsioni  spesse  volte  contrasse¬ 
gnata  ? 

Se  pel  fortuito  concorso  simultaneo  di  un  epide¬ 
mia  e  di  un  endemia  si  fosse  sotto  il  nostro  cielo 
veramente  generato  nella  stalla  di  questo  Comune 
uno  de’ maggiori  contagi,  una  sorta  di  peste  (i)  , 


(i)  Questa  sorta  di  peste  la  si  direbbe  peste  in¬ 

digena,  diversa  dalla  peste  esotica.  Son  distinti  i 
contagi  in  esotici  ed  indigeni.  Esotici  si  dicono  quelli 
che  ,  per  ceni  particolari  accidenti  e  qualità  dei- 
suolo ,  deli’ atmosfera,  del  clima  in  uenti  sull* animai 
vivo,  sarebbero  originati  in  estranea  piaggia  o  con¬ 
tinente  ,  come  il  vajuolo  arabo,  la  sifilide ,  la  vera 
peste  asiatica  I  contagi  indigeni  sono  quelli  i  di 
cui  elementi  si  svilupperebbero  sotto  V  influenza  del 
nostro  clima  ec.  ,  come  la  gangrena  d *  ospitale  ,  la 
pustola  maligna  ,  le  afte  ,  la  tigna  lo  scorbuto,  la 
dissenteria,  la  risìpola ,  il  catarro ,  la  febbre  petec¬ 
chiale 9  la  pestiforme  ec.  Le  quali  nostrali  infermità 
tengono  il  carattere  di  presentarsi  sotto  doppia  in¬ 
dole  ,  cioè  sporadiche  e  contagiose  -,  a  differenza 

de(i) * 3  morbi  contagiosi  esotici,  che  (  quando  si  sosten¬ 
gono  nella  loro  semplicità  senza  maritarsi  ad  altro 
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ne  seguirebbe  lo  congettura  ,  che  anche  le  sole  en¬ 
demie  potrebbero  alcuna  fiata  degenerare  in  contagi 
minori.  All*  illustre  professore  Tommasinì  già  nacque 
lì  dubbio  (  opus.  sul.  febbr.  contag.  )  se  ,  in  certi 
morbiferi  accidenti ,  o  pel  concorso  di  certe  interne 
o  esterne  impressioni  9  possono  originarsi  nel  corpo 
vivente  i  contagi  ,  e  possa  una  malattia  meramente 
endemica  farsi  dippoi  contagiosa.  Il  consiglier  Brera 
poi  dichiara  apertamente,  nelle  sue  Lezioni  sui  con¬ 
tagi  «  che  la  massima  parte  delle  forme  acute  mor¬ 
bose  asconde  e  schiude  le  prerogative  delle  conta- 
gioni  ;  onde  le  vicissitudini  atmosferiche  9  il  vitto 


morbo  )  mantengono  già  la  forma  morbosa  loro  spe - 
ciale  :  ma  sempre  il  morbo  si  offre  di  carattere 
contagioso . 

1  contagi  esotici  insussistenti  sarebbero  quelli  che 
per  nessun  conto  potettero  tra  noi  estendersi  ,  sotto 
V  influsso  (  tosto  distruggitore  di  loro  )  del  nostro- 
clima  :  come  il  Jaw  della  Guinea  ,  V  Elcosi  del « 
ly  Egitto ,  V  Elefantiasi  drdle  Indie.  Gli  esotici  tem¬ 
poranei  sarebbero  la  lebbra  degli  arabi  ,  la  peste 
dell*  Asia  ,  la  febbre  ict eroidea  d*  America  ec.  ,  i 
quali  nelle  nostre  regioni  trasportati  si  diffusero 
anche  repheatamenie  ,*  ma  fu  sempre  temporaria  la 
loro  comparsa  sotto  il  clima  nostro  che  in  breve 
avrebbe  la  forza  di  distruggerli  compitamente.  Gli 
esotici  permanenti  sarebbero  quelli  che  si  sono  tanto 
bene  naturalizzati  nel  nostro  continente  da  prospe¬ 
rarvi  permanentemente ,  come  il  vajolo  arabo s  la  si¬ 
filide  americana .  (  T.  ) 
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depravato  e  scarso  ,  le  emanazioni  de  corpi  malati 
riuniti  in  angustissimo  spazio  potino  dare  origine  ai 
contagi.  Molti  de’  nostri  primi  maestri  deU’arte  con¬ 
sentirebbero  che  le  febbri  endemiche  degli  ospitali  9 
delle  carceri  ec.  ,  derivando  dalle  escrezioni  de  sani, 
e  de*  corpi  malati  senza  contagio  5  potrebbero  ,  per 
lunga  remora  de  febbricitanti  la  dentio  affollatamen¬ 
te  collocati  ,  farsi  morbosi  separatori  di  contagio. 
«  Notum  est,  aerem  non  renovatum  (scrisse  Borsieri ) 
in  quo  complures  frequenlesque  vel  sanissimi  homi- 
nes  diu  c’ausi  detinentur,  uti  in  navibus,  et  carce- 
ribus  ssepe  fit  ,  humanis  alitibus  alque  effluviis  ita 
corrumpi,  ut  vr*neni  instar  immissa  auimaoiia  cito 
enecet  ....  febris  ex  hujusmodi  caussa  orta,  lenta 
nervosa  esse  solet  ,  et  nautica  et  carceraria  nuncu» 
patur,  et  saepe  adeo  pestifera  est  ,  ut  conlagioue  in 
vicinos,  et  ceteroquin  sanissimi  sola  infectorum 
presentia  pernicissime  propagetur  ut  pesti?.  »  Non 
altrimente  s’espressero  e  .il  celebre  V an  swielen  e 
il  rinomatissimo  Cullen.  Pensano  pure  e  Richter  e 
/Conteggia  che  1’  accumulamento  di  molti  malati 
negli  ospitali  producano  endemiche  gangrcne  che 
danno  poi  segni  non  equivoci  d’avere  acquisita  fin- 
dole  contagiosa  ;  e  perciò  consigliano  di  dover  avere 
polizia  e  diligenza  nelle  medicazioni  ,  non  usando 
cogli  altri  ammalati  di  ciò  che  ha  servito  per  gli 
attaccati  dalla  gangrena  o  sfacelo.  Si  raccoglie  dalle 
osservazioni  di  Blanc ,  Prìngle  e  Lind,  che  ss  le  en¬ 
demie  emergenti  dal  1*  accumulamento  delle  emana¬ 
zioni  animali  sono  state  in  ogni  tempo  la  cagione 
principale  delle  febbri  maligne  e  contagiose.  5?  Ap¬ 
pare  adunque  ,  a  senno  di  autorevolissimi  scrittori  , 


che  gli  effluvj  puramente  miasmatici  sotto  date  cir* 
costanze  diventano  il  materiale  di  pessimi  morbi 
endemici  agevolmente  trasformantisi  in  contagiosi. 

Il  corpo  animale  vivente  è  acconcio  a  stupende 
elaborazioni.  La  serpe,  previo  vermi  fomite,  separa 
un  velenoso  umore  ,  il  quale  ,  perchè  si  comunica 
per  innesto  ,  si  potrebbe  dire  un  contagio  che  non 
riproduce  materia  simile.  L’idrofobica  materia,  sotto 
morboso  processo,  prodotta  spontaneamente  dal  cane, 
sarebbe  un  vero  spontaneo  contagio:  E  come  tale 
viene  pur  estimata  ultimamente  da  un  oppugnato? 
de’ contagi  spontanei  il  dottor  Puccìnoiti ,  e  conva¬ 
lida  la  propria  opinione  con  quella  di  Morgagni  del 
Fantoni 9  di  Cuvier ,  di  Nuck  e  di  Listen , 

Se  la  macchina  umana  vivente  pel  concorso  di 
circostanze  attenuanti  il  processo  morboso  suole  a 
giudizio  di  Gant ,  render  nullo  a  poco  a  poco  il  con¬ 
tagio  il  più  acre  come  quello  della  peste;  pare  che 
anche  in  un’  ordinaria  ed  in  origine  non  contagiosa 
malattia,  per  esasperanti  congiunture  riuscita  di  un 
intensissimo  ed  insolito  elaboramento,  possa  la  mac¬ 
china  umana  stessa  dare  un  insolito  prodotto  ,  cioè 
una  materia  contagiosa.  Quante  meravigliose  meta¬ 
morfosi  non  osserviamo  di  verità  lavorate  pel  ma¬ 
gistero  dell’  inconcepibile  meccanismo  animale.  Se 
per  di  lui  mezzo  le  erbe  e  i  frutti  si  trasmutano  in 
chilo,  in  sangue,  iti  viva  fibra  animale  ;  non  dovrebbe 
poscia  in  noi  eccitare  gran  stupore,  se,  in  una  straor¬ 
dinaria  catastrofe  morbosa,  desso  meccanismo  animale 
vivente,  assorbito  un  miasma,  venga  per  lui  sepa¬ 
rato  ua  contagio. 
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Da  un  fatto  isolato 
non  dessi  trarre  conseguenze  generali. 

Se  fra  gli  scrittori  che  ammettono  il  contagio 
spontaneamente  originato  primeggiano  Riverio,  Lan • 
risi ,  ZAmmerrrtan  ,  Codefroy  ,  Bonceférf ,  Paulet  , 
Tissot  3  Borsierj,  e  il  celebrati tsirno  Frank i  il  quale 
in  modo  sentenzioso  ci  lasciò  scritto  che  «  ipse  sibì 
homo  sub  datis  circumstantiis  venenum  p'arat.  (Epit. 
lib.  1,  pag.  128.);  se  a  questi  sono  concordi  Darwin, 
ffufeland ,  Baldinger ,  Lrreay  ,  Reus ,  Hartman  ed 
Eildenbrand  ec. ,  vi  ha  pure  parecchi  altri  che  dis¬ 
sentono  da  tale  opinione  ,  e  sono  pure  autori  gra¬ 
vissimi  ed  osservatori  ingegnosissimi.  Tra  i  quali 
non  è  T  ultimo  il  dottor  Già  7 nini  che  con  piu  vi¬ 
gore  e  ragioni  d’  ogni  altro,  dice  un  romano  scrit¬ 
tore  ,  ha  combattuto  le  ipotesi  de’  contagi  umani 
spontanei  ,  ed  ha  gridato  con  autorevole  voce  «  in 
una  parola,  tutti  i  contagi  ci  vengono  daìPestero.  » 
In  mezzo  a  tanti  dispareri  e  a  tanta  tenebrosità  elu¬ 
dente  1’  umana  perspicacia  in  materia  di  miasmi  e 
di  contagi  ,  diffido  di  me  stesso  ,  de’  miei  sensi  5  e 
non  oso  a  tal  segno  da  proclamare  con  asseveranza, 
nata  spontaneamente  la  carboncolare  pestifera  malattia 
d’Ostiano;  e  se  effettivamente  fu  d’origine  spontanea* 
mi  terrò  sempre  in  forse  sulla  di  lei  reale  contagio¬ 
sità.  Ma  fosse  quel  malore  pur  nato  spontaneo  e  fat¬ 
tosi  altresì  comunicàbile;  iiòn  per  questo  da  un  taso 
singolare  non  potremo  mai  conseguirne  una  norma 
generale.  Perciocché  la  natura  non  di  rado  suol 
deviare  dalle  ordinarie  sue  leggi  anco  ne’  patologici 
processi  e  nelle  patologiche  produzioni.  I  chirurghi 
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già  conoscono  de’  tumori  ed  altri  morbosi  prodotti 
di  mostruosa  conformazione,  e  tra  queste  patologiche 
mostruosità  potrebbesi  annoverare  del  pari  la  nostra 
straordinaria  pestiforme  infermitade.  È  ben  naturale 
che  tali  morbose  abberrazioni  debbono  essere  estimate 
quali  mere  eccezioni,  che  appena  escludono  Timpos* 
sibilila  dell’ evento. 

\  * 

Cura  della  malattìa  pestiforme . 

La  curagione  di  questa  nostra  malattia  di  stalla 
ebbe  uno  sconfortatissimo  successo.  Fosse  dessa  ma¬ 
lattia  puramente  d’  origine  miasmatica  ,  o  si  fosse 
fatta  contagiosa  ,  la  si  riconobbe  indomabile  dai 
fin  ora  conosciuti  medici  presidj.  E  non  deve  riern» 
pir  di  maraviglia  ,  quando  si  rifletta  che  la  produ¬ 
zione,  l’essenza,  la  cura  de’  miasmi^e  de’  contagi  sono 
articoli  astrusissimi  e  coperti  tuttora  da  densissime 
nubi,  per  entro  alle  quali  gli  scrittori  vanno  da  piu 
secoli  a  tentone  ,  sulla  lusinga  di  procacciarsi  un 
po*  di  barlume.  Limitandosi  noi  a  parlare  della  cura, 
riconoscemmo  che  certi  contagi,  la  sifilide  e  la  scab¬ 
bia,  vengono,  se  non  issofatto,  lentamente  almeno  , 
guariti  co5  suoi  farmaci  specifici.  Ma  le  epidemie 
oscure  ,  le  miasmatiche  ,  la  peste  ,  la  febbre  petec¬ 
chiale,  la  febbre  gialla  ec. ,  vanno  tuttor  depopolando 
le  provincie  e  i  regni  ;  e  ciò  forse  per  difetto  dei 
speciali  rimedj  neutralizzatori.  Una  sola  specie  di 
miasma  ,  quello  eccitatore  di  una  sorta  particolare 
di  febbri  periodiche,  può  essere  nella  macchina  ani¬ 
male  vivente  sull’  istante  corretto,  e  quasi  miracolo¬ 
samente  decomposto  ,  per  opera  dell’  azione  specifica 
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della  valorosissima  corteccia  peruviana.  Talvolta  le 
febbri  risvegliate  da  questo  miasma  sono  frequentisi 
sime  ,  di  tale  gravezza  e  perniciosità  ,  che  per  chi 
ne  fosse  colpito,  sarebbe  perduto,  come  ognun  sa, 
ogni  scampo.  Ma  il  medico  curante  possedendo  quel 
sovrano  rimedio  ,  la  chinchina  (  cui  un  irregolato 
amor  di  sistema  voleva  come  superfluo  cancellare 
dal  catalogo  de’  medici  sussidj  ,  )  strappa  tosto  il 
quasi  esanime  malato  dalle  lauci  della  morte.  — 
Quanto  più  vantaggiosa  sarebbe  Y  arte  ippocratica, 
e  meno  terribili  i  miasmi  ed  i  contagi  se,  al  dir  di 
più  autori,  possedessimo  (  al  par  della  cinchona  neu¬ 
tralizzante  il  miasma  paludoso  )  altrettanti  ritnedj 
decomponenti  ogni  materia  contagiosa  e  miasmatica, 
insinuantesi  nel  meccanismo  animale  vivente.  Allora 
il  medico  non  rimarrebbe  sì  sovente  al  fianco  dei 
contaminati  infermi  quasi  attonito  spettatore,  o  freddo 
moderatore  soltanto  degli  accessorj  loro  e  secondarj 
morbosi  fenomeni. 

Recapitolazione . 

La  malattia  della  stalla  Ercole,  sia,  che  nel  suo 
svolgimento  fosse  stata  fiancheggiata  dall’  epidemia, 
nell’anno  i8i5  tuttora  dominante;  giacché  a  senso 
di  Vaccà  l’aria  atmosferica  che  respiriamo  diviene 
malefica  agli  animali  ,  ed  eccita  in  essi  varie  sorta 
di  malattie;  ??  sia  che  dipendesse  da  una  singolare 
endemìa  di  putrescenti  effluvj  compostisi  nella  stalla; 
perché  al  dir  di  Fontanono  «  i  vapori  putridi  at¬ 
tratti  colla  respirazione  eccitano  le  febbri  pestilen¬ 
ziali;  5?  sia  che  Y  umido  ambiente  della  stalla  con- 
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giunto  ad  uno  stivato  calore  possa  ingenerare  gra*> 
vistimi  morbi  ;  mentre  ,  giusta  Lorry  44  humidiorà 
cuni  calore  aer  pessimi*  quidem  morbis  inferendis 
maxime  aptus  ;  55  sia  che  questo  bovilino  malanno 
fosse  un  risultalo  dell’endemia  di  stalla,  in  un  colla 
signoreggiarne  epidemia  di  quella  stagione  5  sia  final¬ 
mente  che  le  consuete  evaporazioni  del  bovile  colà 
concentrate  e  stagnahti,  essendosi  maritale  cogli  ef« 
fluvj  icorosi  del  moccioso  cavallo,  abbiano  cospirato 
alla  produzione  di  un  ibrido  malore;  il  fatto  sta, 
che  questa  composta  malattia  (1)  ,  con  sintomi  di 
peste,  sì  mortifera,  attossicante  qua!  veleno,  di  corso 
talor  annuo  :  la  quale  infistoliva  gli  arti  ,  metteva 
a  gangrena  i  muscoli  ,  infiammava  i  legamenti,  in- 
ceppava  la  respirazione,  alienava  i  sensi:  la  malattia, 
di  cui  indelebili  sono  tuttora  i  morbosi  residui  : 
dalla  quale  atterrito  fu  il  popolo  delia  borgata  e 
de’ dintorni:  questa  malattia,  dico,  parve  di  origine 
spontanea  ,  diè  pur  de’  segni  d’  essersi  fatta  carica 
di  contagio  ,  e  sortì  di  una  tale  letalità,  che  se  dif¬ 
fusa  si  fosse  per  la  provincia  con  quella  eziale  in- 
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(r)  II  morbo  composto  è  quello  che  tiene  in  con* 
nubio  uno  o  più  morbi  :  e  perciò  è  corredato  dei 
sintomi  proprj  delVuno  e  degli  altri  morbi  unitivi , 
c  di  quegli  ancora  che  risultano  dal! unione  di  tali 
morbi .  I  morbi  composti  o  complicati  riescono  di 
difficilissima  guarigione  e  quand’ anco  non  constas¬ 
sero  di  discrasie  ,  di  miasmi  o  di  contagi  ,  quasi 
sempre  rifiutano  il  metodo  curativo  regolare  diate¬ 
sico  binario.  (  X.  ) 


dole  con  cui  s’appalesò  nel  Comune,  superato  avrebbe 
gh  cccidj  da  più  fieri  contagi  operati  ;  poiché  la 
mortalità  sarebbe  stata  nella  proporzione  di  90  H-  ~ 
per  ogni  cento  di  poj>olaziohe.  E  non  si  avrebbe 
avuto  ragion  di  esclamare  con  un  poeta  degli  anti¬ 
chi  tempi* 

A  a  ubinam  violenta  lues  tot  furierà  duxit  ? 

Essendo  stala  riconosciuta  la  perniciosa  condizione 
delie  mal  regolale  stalle  jemali  ,  il  Governo  di  Mi* 
lano  ,  per  1*  organo  deli’  I.  R.  Magistrato  centrale 
di  sanità,  sotto  la  presidenza  del  rinomatissimo  conte 
Moscati  p  provvidamente  emanò,  li  21  ottobre  del- 
T  epidemico-contagioso  anno  181^,  le  discipline  per 
le  stalle  così  dette  d’inverno  ;  discipline  che  potreb- 
bersi  praticare  non  manco  nelle  costituzioni  annuali 
di  vaganti  epidemie  ,  e  negli  anni  di  serpeggiante 
contagiosa  infezione  ,  che  in  ogni  altra  annata  co» 
stantemente.  Perciocché  in  ogni  invernata,  i  mali 
accidentali  degli  stalliceli  e  de’  vagabondi  ricevuti 
nelle  stalle,  possono  diventar  perniciosi  e  iors’anche 
appiccativi  più  che  nelle  carceri  ,  ne’  spedali  ec. , 
perchè  certi  gravi  morbi  del  bestiame  ponno  in 
tutti  i  tempi  diffondersi  alla  specie  umana:  e  perchè 
forse  in  qualunque  armo,  per  inavvertiti  accidenti  , 
possono  insorgere  nelle  immonde  e  mal  ventilate 

stalle  degli  acutissimi  morbi  sommamente  letiferi. 
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Caso  di  aneurisma  operato  colla  legatura 
temporanea  dal  sig.  dottor  Solerà  ec. 

G  iambattista  Ardegnani  ,  di  Pistorlengo  ,  del* 

l’età  d’anni  36,  di  temperamento  sanguigno -bilioso, 
robustissimo  di  complessione  ,  carrettiere  ,  cominciò 
nel  finire  dello  scorso  aprile  a  provare  un  dolore  al 
poplite  ,  che  gl?  legava,  a  suo  dire,  Y  articolazione 
del  ginocchio,  e  ciò  che  è  singolare,  si  è  che  per  lo 
innanzi  non  erasi  mai  accorto  d’alcuno  incomodo  in 
quella  parte.  Quindici  giorni  dopo  gli  si  accrebbe 
sì  forte,  che  fu  costretto  a  giacere,  ed  a  lasciare  ogni 
esercizio  del  suo  laborioso  mestiere.  Un  chiiurgo 
abbastanza  esperto  visitò  l’ammalato;  e  portando  la 
mano  sulla  parte  posteriore  del  ginocchio  sinistro 
s’avvide  ben  tosto  che  ivi  esisteva  un  tumore  aneu¬ 
rismatico.  Ma  non  ben  fidandosi  di  se  stesso  volle 
pure  ad  altro  giudice  rimettere  una  tale  diagnosi, 
E  questi,  di  fatti,  rinvenne  al  poplite  un  tumore 
della  grossezza  di  un  uovo  di  gallinaccio ,  duro , 
pulsante,  dolentissimo  al  latto,  coperto  e  costeggiato 
da  tegumenti  rossi  e  da  tessuto  cellulare  inzuppato 
d’  umori  sanguigno^sierosi.  L’  inferior  parte  della 
gamba  corrispondente ,  che  non  poteva  piu  tenersi 
che  in  semiflessione,  era  tumida,  edematosa,  rossiccia 
addolorata,  e  piu  assai  che  dovunque  alla  parte  sua 
posteriore  ,  là  appunto  ove  terminano  uniti  i  mu¬ 
scoli  gastrocnemi  o  gemelli.  La  faccia  dell’ammalato 
era  accesa  ;  ed  il  polso  pieno  e  consistente ,  batteva 
frequentissimo  per  ardente  febbre.  Essendo  a  que» 
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ijL*  infelice  stata  manifestata  l’ indole  della  sua  ma¬ 
lattia,  e  la  cura  lunga  che  per  necessità  richiedeva, 
accettò  egli  di  buon  animo  il  consiglio  ,  che  gli  si 
diede  ,  di  farsi  tradurre  allo  spedale  civile  di  Man¬ 
tova,  ove  nel  giorno  successivo,  il  i3  maggio  1822, 
venne  in  effetto  raccolto. 

Lo  stato  del  polso  del  nuovo  infermo  ,  che  man* 
tentvasi  tuttora  forte  e  assai  duro  ,  la  di  lui  faccia 
accesa  ,  la  lingua  coperta  di  uno  strato  mucoso- 
giallastro  indussero  a  prescrivergli  internamente  due 
oncie  di  olio  di  ricino  ,  ed  a  fargli  successivamente 
trar  sangue.  Lo  scarso  effetto  prodotto  dal  purgante 
costrinse  a  fargliene  amministrare  un  secondo  com¬ 
posto  di  sai  anglico  e  di  uno  scrupolo  di  gialappa 
e  da  esso  si  ottenne  tutto  l’intento  che  si  bramava. 
Deterso  1’  alvo  ,  alleviata  la  febbre  ,  tranquillato  lo 
spirito  dell’ammalato,  nel  giorno  18  alle  9  del  mat¬ 
tino  ,  s’intraprese  l’operazione  nel  modo  seguente. 
Fissato  1’  andamento  del  muscolo  sartorio  in  una 
linea  che  dalla  cresta  superiore  ed  anteriore  dell’ilio 
si  porta  alla  faccia  posteriore  del  condilo  interno 
dei  femore,  si  fece  una  piegatura  trasversa  ai  tegu> 
menti  in  quel  iuogo  appunio  ,  in  cui  il  dito  scor- 
rendo  dal  legamento  del  Pauparzio  lungo  il  corso 
dell’  arteria  Temprale  superficiale  comincia  a  perderne 
le  pulsazioni  .  cioè  alquanto  al  disotto  del  terzo  su- 
perior  della  coscia  ,  ed  affidata  la  estremità  interna 
di  essa  piegatura  ad  un  abilissimo  cooperatore  (1)  , 


(1)  Il  primo  chirurgo  del  P ,  Stabilimento ,  il  sig . 
professore  Ballardi  ,  che  per  pura  condiscendenza  c 
Annali.  Voi.  XXUL  "  18 
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la  si  recise  nel  mezzo  col  bistorino  convesso  s  per* 
correndo  con  esso  assai  all*  insù  e  rinnovando  in 
basso  un’  altra  piegatura  trasversa  per  lare  un 
estesissima  incisione  ai  tegumenti  ,  acciocché  essi 
non  apportassero  impaccio  successivamente  nell’  ope* 
rare*  oppure  non  venisse  crucciato  di  più  il  paziente 
nel  doversi  scalfire  più  volle  dappoi.  Con  questo 
taglio  si  mise  allo  scoperto  P  aponeurosi  che  avvi¬ 
luppa  la  coscia,  e  che  venne  bentosto  incisa  per 
lungo  tratto  passando  sotto  di  essa  in  alto  ed  in 
basso  la  sonda  ottusa  scanalata  ,  che  dirigeva  il  ta¬ 
gliente  sempre  a  seconda  della  linea  obbiiqua  su* 
periormente  accennata  Allora  apparvero  le  fibre 
òbblique  e  quasi  longitudinali  del  muscolo  sartorio, 
indizia  sicuro  dell’esattezza  dell’  incisione.  Pvovesciaio 
all’  infuori  il  margine  interno  di  questo  muscolo, 
cbe  poco  e  debole  tessuto  cellulare  connette  colle 
partì  vicine,  rimase  allo  scoperto  la  sottile  sostanza 
aponeurotica  che  cuopre  il  nervo  ed  i  vasi  crurali  ; 
e  facendo  uso,  invece  di  mollelta  ,  opportunamente 
delle  dita  che  sotto  di  se  sentivano  i  battiti  del- 
1’  arteria  femorale  ,  si  denudo  1  aponeurosi  di  un 
poco  di  cellulosa  che  la  copriva  ,  ed  attraverso  ad 
essa  si  fecero  alcune  piccole  incisioni  al  lato  interno 
ddf  arteria  ,  quante  appena  bastar  potevano  all’ in¬ 
troduzione  della  punta  dell  indice  oell  operatore. 
E  con  questo  dito  si  distacco  1’  arteria  dalla  vena 
nel  tratto  all*  incirca  di  un  mezzo  pollice  ,  passan- 
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per  sua  pìeghevol  ìndole  cesse  al  chirurgo  aggiunto 
V  esecuzione  dì  quest*  impresa* 
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<!one  1’  apice  tra  1’  uuo  o  1*  altro  vaso  ,  senza  tema 
così  di  ledere  la  parete  anterior  della  vena  ;  dopo 
di  che  si  fece  scorrerre  il  picciol  ago  ottuso  ed  a 
cruna  ,  munito  del  nastrino  composto  di  quattro 
fila  cerate  ,  @  si  tentò  con  questo  di  vincere  la  re¬ 
sistenza  della  membrana  aponeurotica  che  copriva  il 
lato  esterno  dell’  arteria  ;  ma  i  primi  sforzi  essendo 
riusciti  infruttuosi,  si  credette  miglior  partito  quello 
di  fare  alcune  piccole  scaljìture  sulla  estremità  ottusa 
dell’ago,  per  cui  essa  ebbe  facile  egresso  attraverso 
la  membranella  aponeurotica.  Si  ritirò  quindi  1’  ago 
disarmato  del  nastrino,  e  questo  si  dispose  iu  modo 
che  la  sua  metà- piatta  e  ben  distesa  corrispondeva 
esattamente  alla  estremità  posteriore  del  diametro 
trasverso  dell’  arteria.  L’  assistente  collocò  sul  tratto 
arterioso  denudato  il  cilindretto;  tenendo  ben  allar¬ 
gati  i  capi  pendenti  del  refe  centrale,  e  1’  operatore 
fece  sul  suo  mezzo  un  nodo  semplice  che  dolcemente 
a  grado  a  grado  ristrinse,  sinché  il  tumore  aneuris¬ 
matico  non  diede  segno  alcuno  di  pulsazione,  e  su 
questo  nodo  se  ne  addoppiò  un’  altro  ,  ond’  essere 
sicuri  che  1’  impulso  dell’  arteria  non  vincesse  la 
resistenza  del  primo.  Gftmte  le  estremità  del  refe 
coi  capi  del  nastrino  ,  si  fissarono  alla  coscia  per 
mezzo  di  un  pezzetto  di  cerotto  adesivo  dopo  aver, 
ben  detersa  la  ferita  che  si  unì  per  prima  inten¬ 
zione. 

Nella  sera  il  tumore  aneurismatico  era  assai  di¬ 
minuito;  ma  la  gamba  era  dolentissima,  ed  in  par- 
ticolar  modo  nella  parte  sua  posteriore  ed  inferiore. 
La  febbre  erasi  accesa  con  ardenza  ed  il  polso  destro, 
piu  ancor  del  sinistro  che  batteva  assai  irregolare 


mente  ,  erasi  fatto  estremamente  pieno  e  vibralo.  Si 
ebbe  sul  punto  ricorso  ad  un  salasso. 

Nel  mattino  del  19  la  febbre  aveva  rimesso  di 
molto j  il  dolore  erasi  assai  mitigato  ed  il  tumore 
aneurismatico  diminuiva  ad  ogni  istante.  Nella  sera 
il  membro  sembrava  alquanto  raffreddalo  ,  e  gli  si 
apposero  de’  panni  di  lana  convenevolmente  ri¬ 
scaldati. 

Nel  20,  il  venire  era  costipato,  la  lingua  sporca* 
la  gamba  piu  dolorosa  del  giorno  innanzi  ,  ed  il 
piede  aveva  perduto  un  po’  di  sensibilità  verso  ie 
dita  e  si  era  fatto  alquanto  livido.  17  infermo  era 
abbattuto  ed  avvilito.  Gli  si  prescrisse  un  decotto 
di  tamarindi  con  entro  disciolta  un’  oncia  di  sai 
anglico. 

Nella  n«tte  del  20  si  elevarono  attorno  ai  maleoli 
delle  fliteoe  ripiene  di  un  siero  nerastro  1  il  collo 
«del  piede  era  come  variegato  di  un  color  rosso  e 
livido t  le  dita  aveano  perso  sempre  più  la  loro  sen¬ 
sibilità.  L’  ammalato  avea  de’  sudori  profusi  ;  ma  il 
ventre  era  sempre  chiuso  ed  inobbediente  ai  purganti. 

Nel  giorno  21  si  ripetè  la  soluzione  di  tamarindi 
attivata  da  qualche  cristeo  *  per  gli  quali  mezzi  si 
ottennero  evacuazioni  copiose,  l/infermo  era  più  sol¬ 
levato  alla  sera. 

Nel  giorno  22,  alle  cinque  pomeridiane,  si  levò 
il  nastrino  che  stringeva  V  arteria.  Avendo  trovato 
la  ferita  quasi  in  totalità  riunita  per  prima  inten¬ 
zione,  si  distaccarono  le  sue  labbra  per  un  pollice 
all5  incirca  ,  se  ne  scoperse  il  fondo  ,  e  col  soccorso 
de’  due  capi  del  refe  che  servirono  di  asse  al  cilin¬ 
dretto  5  si  sollevò  quest’  ultimo  e  si  recise  assai  co- 


moramente  il  doppio  nodo  del  nastrino*  che  si  estrasse 
dalla  parte  interna  dell’arteria.  Si  osservò  nel  luogo 
che  occupava  il  nodo  il  vaso  arterioso  ristretto*  liscio 
e  solcalo  ,  senza  alcuna  scabrosità  od  escoriazione. 
Intanto  si  tornò  a  porre  i  margini  della  ferita  tra 
di  loro  in  perfetto  contatto.  Alcune  macchie  più 
fosse  del  solito  fanno  sperare  che  si  repristini  la 
circolazione  sanguigna  anche  nel  piede. 

Giorno  22.  11  paziente  avea  passala  la  notte  assai 
inquieta  :  la  sensibilità  era  aumentata  ad  un  grado 
eccessivo  nella  polpa  della  gamba  ;  *ed  un  calor 
urente  ne  accresceva  di  più  il  tormento.  Essa  era  tutta 
investila  da  un  rossore  eresipelaceo  vivo.  Intanto  il 
piede  si  manteneva  sempre  freddo.  Si  prese  il  par¬ 
tito  di  fare  alla  parte  superiore  della  gamba  de’  bagni 
ripercusivi  appena  freddi. 

Giorno  23.  La  lingua  succida  e  giallastra  *  e  la 
costipazione  dell’  alvo  indussero  ad  amministrar  al- 
T  infermo  due  onde  d’  olio  di  ricino  che  non  pro¬ 
dussero  alcun  effetto.  L*  arto  era  sempre  più  freddo 
inferiormente:  le  ditene  de*  maleoli  si  staccavano  e 
lasciavano  vedere  la  cute  di  un  colore  da  non  dispe¬ 
rare  risorgimento  di  vita.  La  notte  fu  però  inquieta. 

Giorno  Un  oncia  di  sale  anglico  produsse  delle 
evacuazioni. 

Giorno  26.  L’  infermo  era  più  sollevato  ed  avea 
riposato  placidamente.  Non  ostante,  nel  giorno  26 
ad  oggetto  di  mantenere  per  1’  avvenire  libero  il 
ventre*  si  prescrissero  delle  pillole  composte  di  rabar¬ 
baro  e  di  calomelano.  Si  fecero  dei  bagni  caldi  am¬ 
mollienti  sul  membro. 


Giorno  2 6.  Passò  il  giorno  in  uno  stato  rii  pia* 
cidezza  e  di  quiete.  Si  continuarono  i  bagni  raolli- 
tivi.  Il  piede  ed  il  terzo  inferior  della  gamba  non 
acquistarono  calore  di  sorto. 

Giorno  27.  Le  cose  procedono  in  uno  stato  suffi¬ 
cientemente  lodevole. 

Giorno  28.  La  scepa  si  cambiò:  dolori  atrocissimi 
alla  metà  della  gamba  :  il  piede  sempre  piò.  livida¬ 
stro  :  dalle  escoriazioni  gemeva  una  materia  icorosa 
fetidissima.  Il  tumore  aneurismatico  impiccioliva  però 
sempre  piò,  di  modo  che  appena  si  faceva  sentire. 

Giorno  29.  La  lingua  era  sporchissima  :  V  amma¬ 
lato  era  come  stupido  ;  la  febbre  si  manteneva  co¬ 
stante,  ma  in  un  grado  assai  mite:  gli  vennero  am¬ 
ministrate  le  polveri  risolventi. 

Giorno  3o.  Minore  abbattimento  del  giorno  in¬ 
nanzi.  Le  esecrazioni  laterali  si  estendevano  al  dorso 
del  piede  e  le  parti  erano  divenute  assolutamente 
fredde  :  pochissimo  riposo  alla  notte. 

Giorno  1  giugno.  L’  infermo  era  piò  aggravato  5 
la  febbre  però  era  leggierissima.  Le  escoriazioni  dei 
piede  divennero  piò  estese:  il  membro  si  fece  nero* 
Si  amministrò  internamente  qualche  cucchiaio  di 
emulsione  gommosa  col  laudano,  e  si  ottenne  riposo*. 

Giorno  2.  La  gangrena  faceva  grandi  progressi 
sulla  parte  inferior  della  gamba  e  sul  piede  che 
va  diseccandosi  con  rapidità. 

Giorno  3.  Progressi  successivi  della  gangrena.  In¬ 
fermo  in  equo  stato. 

Giorno  5.  Ss  stabilirono  delle  linee  di  separa¬ 
zione  evidentissima  tra  la  parte  media  ed  inferior 
della  gamba. 
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Giorno  7.  La  separazione  si  avvanzava  gradata- 
mente:  il  piede  abbrunito  si  disseccava  inferiormente, 
stabilendosi  una  suppurazione  copiosa  tra  la  parte 
morta  e  la  viva  :  febbre  di  egual  grado. 

Giorni  i3.  La  gangrena  secca  del  piede  è  com¬ 
pleta.  Alle  ore  otto  si  amputa  questa  parte  di  mem¬ 
bro,  tagliando  sulla  parte  morta  all’unione  del  terzo 
inferior  della  gamba  col  terzo  medio:  l’ammalato  fu 
insensibile  a  questo  taglio. 

Giorno  16.  Si  manifestò  alla  pelle  un’esantema 
che  avea  carattere  della  miliare  vescicale  o  su¬ 
datoria. 

Giorno  17.  La  separazione  de'la  gangrena  delle 
parti  molli  essendo  avvenuta  in  tutti  i  punti  ,  si 
applicarono  delle  striscie  di  cerotto  per  sostener 
queste  parti  :  la  necrosi  si  propagò  a  quasi  tutta  la 
fibula  e  per  un  buon  pollice  e  mezzo  alla  parte  re¬ 
cisa  della  tibia. 

Giorno  10.  La  marcia  era  Indevotissima  ,  la  gra- 
nellazione  manifesta  vasi  estesa  su  tutti  i  punti  :  si 
formò  i’adesione  della  parte  esterna  che  nascose  una 
porzione  della  fibula  necrosata. 

Giorno  21.  Una  leggiera  emorragia  si  manifestò 
all’ano  della  medicatura,  ma  non  ebbe  alcuna  con¬ 
seguenza.  L’ammalato  si  accorse  solamente  in  questo 
momento  di  aver  mutilato  la  gamba. 

Giorno  i\.  Si  prese  la  risoluzione  di  segare  la 
tibia  necrosata  in  contatto  della  parte  viva  ,  e  la 
fibula  piu  in  allo  che  è  possibile,  e  ciò  si  esegui  di¬ 
staccando  in  varj  punti  le  parti  molli  dalla  tibia,  c 
V  adesione  che  si  èra  fatta  attorno  alla  fibula. 
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Giorno  So.  La  cicatrice  del  moncone  si  era  ef¬ 
fettuata  quasi  compiutamente  ;  la  fibula  non  dava 
alcun  indizio  di  separazione  in  alto. 

Ai  i5  Luglio  la  cicatrice  era  compiuta  ad  ecce¬ 
zione  di  due  punti  uno  in  corrispondenza  della  tibia 
ciré  si  era  già  esfogliata,  l’altro  della  fibula,  che  va* 
cillava  considerabilm^nte  non  per  reparazione  della 
tiecrosi  ,  ma  per  la  sua  mobilita  nell’  articolazione. 

Ai  26  detto.  Tutto  tendeva  al  miglioramento  :  le 
piaghette  erano  di  bellissimo  aspetto  :  la  granella- 
zione  si  avvanzava  vivacissima.  La  fìbula  sola  non 
dava  indizio  di  distaccarsi.  L’ammalato  godeva  buona 
salute:  e  di  lì  a  non  molto  gli  si  permise  di  alzarsi. 

1  i  '  * 

Riflessioni. 

Ecco  un’altro  caso  che  conferma  la  teorica  e  le 
dottrine  del  professor  Scarpa^  mio  ottimo  e  venerato 
Maestro.  Nel  quarto  giorno  dopo  la  legatura  dell’ar¬ 
teria  crurale  superficiale  si  è  distaccato  il  laccio  ,  e 
F  adesione  delle  pareti  dell’  arteria  ,  ad  onta  dello 
stato  morboso  generale  della  macchina  dell’infermo, 
era  così  compiuta,  che  le  pulsazioni  dell’  arteria  nel 
sacco  aneurismatico  non  aveano  più  luogo  ed  il  tu¬ 
more  era  totalmente  scomparso.  L’  arteria  rimase 
perfettamente  sana  nel  sito  ,  ove  era  stata  legata,  e 
solamente  divenne  un  po’  dura  e  tumida  ai  lati  del 
solco  prodotto  dalla  legatura  :  questo  solco  si  è  poi 
trovato  liscio  senza  che  la  più  piccola  escoriazione 
ne  guastasse  il  fondo  ,  dovunque  poteva  osservarsi , 
e  probabilmente  anche  alla  sua  parte  posteriore.  Cosa 
si  vuol  pretendere  di  più?  Vi  saranno  ora  delie  ra- 
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gioni  da  opporre  a  lame  esperienze  ?  Non  è  egli 
questo  il  più  gran  passo  che  abbia  potuto  fare  la 
scienza  '  nostra  iu  quest’ ultimi  tempi  ;  e  questo  me¬ 
rito  non  è  egli  tutto  dovuto  ad  un  sommo  Italiano? 

Alcune  poche  variazioni  che  ho  creduto  di  dover 
fare,  non  so  con  quale  aggiustatezza,  ma  sempre 
pero  senza  alcuna  pretesa  al  processo  operatorio  del 
professore  di  Pavia,  mi  hanno  forzalo  a  dar  per  esteso 
la  storia  deli’ esecuzione  manuale  dell’operazione.— 
È  facile  accorgersi  nel  percorrerne  V  orditura  ,  che 
l’incisione  è  stata  praticata  nei  tegumenti  alquanto 
più  in  basso  del  luogo  che  vieti  indicalo  dal  prof. 
Scarpa  ,  e  che  1’  arteria  è  stata  legata  più  verso  la 
parte  media  della  coscia  alla  foggia  di  Hunter ,  che 
verso  il  suo  terzo  superiore;  e  sono  stato  indotto  a 
questo  procedere  dalle  esperienze  piu  volle  da  me 
istituite  sopra  il  cadavere  ,  ove  ho  sempre  trovato 
con  certezza  e  di  primo  colpo  l’arteria  quasi  a  nudo 
al  disotto 'del  margine  interno  del  muscolo  sartorio. 
So  benissimo  che  in  questo  luogo  e  dessa  alquanto 
più  profonda  ;  ma  distolto  dalla  sua  direzione  il 
muscolo  sartorio  sopra  indicato,  rovesciandone  il  mar¬ 
gine  interno  all’  infuori  rimane  essa  perfettamente 
allo  scoperto.  E  si  ha  così  operando  il  vantaggio  di 
trovarla  sempre  ,  ancorché  V  agitazion  del  paziente 
ne  abbia  indeboliti  i  battiti  ;  e  di  trovarvela  poi 
quasi  scevrata  del  tessuto  cellulare  adiposo  che  nel 
terzo  superiore  delia  coscia  la  circonda  dovunque 
anche  quando  l’individuo  è  poco  nudi  ito.  Non  parlo 
già  io  del  profitto  che  trar  si  potrebbe  dalla  consci- 
vazione  dei  rami  muscolari  ,  mentre  il  mio  grande 
maestro  ha  già  fatto  conoscere  doversi  questo  vaìu- 
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tare  per  nulla  ;  nè  dell*  utilità  di  legare  il  tronco 
arterioso  assai  lontano  dalla  sua  divisione  in  arteria 
crurale  superficiale  e  profonda  ,  poiché  prova  Egli 
che  è  più  che  bastevole  lo  spazio  che  vi  resta  ese¬ 
guendone  la  legatura  nel  terzo  superiore  della  sura. 
Il  distacco  poi  al  muscolo  sartorio  non  può  recar 
alcun  danno  3  mentre  i  suoi  vincoli  colie  parti  vi* 
cine  sono  debolissimi  ,  e  fossero  pur  anche  forti  ed 
estesi,  riufiammazione  adesiva  unisce  sempre  le  parti 
similari  ,  ancorché  sieno  per  lungo  tratto  separate 
e  recise  purché  si  pongano  tra  di  loro  a  perfetto 
contatto.  Del  resto,  ho  pure  veduta  vantaggiosa  l’idea 
di  Roberts  (i)  di  accartocciare  entro  il  cilindretto 
da  sovrapporre  all’  arteria  ,  un  refe  che  lo  regoli  , 
diro  così  ,  a  voglia  dell’  operatore  5  onde  si  possa 
tagliare  con  maggior  sicurezza  il  nodo  del  nastrino 
su  quel  cilindretto  sollevandolo  dolcemente.  Io  qui 
proporrei  volentieri  di  sostituire  a  questo  nastrino 
una  lamella  di  piombo  di  egual  larghezza  e  lun¬ 
ghezza  ,  ì  cui  capi  si  potrebbero  introdurre  in  una 
canonicità  simile  a  quella  del  professor  Desault , 
o  nel  suo  serranodo  appianalo  all’  estremità  fine¬ 
strata  per  avviticchiarne  i  capi  all’  altro  estremo 
armato  di  due  alette  ,  e  biforcato  dopo  avere  con¬ 
venevolmente  ristretto  il  vaso  arterioso  colla  mira 
unicamente  di  potere  senza  distaccare  le  labbra  della 
ferita  sciorre  il  nodo,  e  liberare  dal  cingolo  l’arteria^ 
ma  non  voglio  azzardare  di  far  variazioni  al  metodo 
ordinano  di  operare. 


(i)  V.  Annali  Universali 9  voi  17  ,  pag.  5  i, 
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In  tutto  il  restante  non  mi  sono  distaccato  di 
una  linea  dagli  insegnamenti  del  mio  grandissimo 
maestro,  pel  cui  profondo  sapere,  protesto  tanta  ve¬ 
nerazione  qua n t’obbligo  hanno  verso  di  lui  tutti  gli 
Italiani  che  coltivano  in  particolare  quest’ utilissimo 
ramo  della  medica  scienza. 

i  .  ,  . 


Dell’ arte  di  assistere  ai  parti  Opera  clas¬ 
sica  della  signora  Boivin  ,  ad  uso  della 
scuola  d’ostetricia  di  Parigi ,  tradotta , 
in  molte  sue  parti  ampliata  ed  arric¬ 
chita  di  un  discorso  preliminare  storico - 
critico  su  le  donne  che  in  quest 9  arte  si 
rendettero  celebri  da  Domenico  Meli,  dot¬ 
tore  in  filosofila  ,  medicina  ,  chirurgia 
ed osteirìcante  in  Milano. — Milano,  1822^ 
per  Giovanni  Silvestri,  voi.  i.°  in  8.° 

(jhe  la  coltura  delt’arte  di  assistere  ai  parti  sia 
provvedimento  indispensabile  per  salvare  da  morte  e 
da  pericolosi  accidenti  molte  madri  ed  un  maggior 
numero  di  nascenti  ,  è  una  verità  che  non  ha  bi¬ 
sogno  di  dimostrazione.  Tutti  i  ben  regolati  Governi 
si  sono  dati  e  si  danno  all’opera  di  promuoverne  lo 
studio.  Nel  cessato  Regno  d’italia  non  si  permetteva 
T  esercizio  dell’  ostetricia  se  non  a  chi  ne  avea  ap¬ 
presi  i  precetti  e  la  pratica  in  uno  stabilimento  di 


^8  4 

apposita  istruzione  ,  e  per  viemmeglio  sradicare 
T  abuso  a  cui  ne’  andati  tempi  s’  erano  lasciale  tra» 
scinare  le  Magistrature  di  concedere  a  qualunque 
donuiciuola  la  facoltà  di  assistere  ai  parti ,  si  era 
entrato  nel  savio  divisamente  d’  incoraggiare  i  Co¬ 
muni  a  mandare  all*  Istituto  di  ostetricia  in  Milano 
delle  allieve  onde  provvedere  la  propria  popolazione 
di  esperimentate  mammane.  11  Governo  attuale  fa¬ 
voreggiando  più  ampiamente  questo  nobilissimo  ob- 
bietto,  aggiunse  nuove  comodità  all’istruzione  crean» 
-  do  un*  altra  scuola  ds  ostetricia  in  Pavia.  Ma  queste 
benefiche  istituzioni  non  potevano  pienamente  cor¬ 
rispondere  al  fine  a  cui  erano  dirette.  Si  mancava 
di  un  libro  che  con  chiarezza ,  con  ordine  e  con 
verità  presentasse  i  precetti  e  la  pratica  deli’  arte  , 
e  che  ,  all*  uopo  ,  servir  potesse  di  ricordo  all’  ope¬ 
ratore  sì  bene  che  alla  levatrice  5  e  questo  Libro  è 
quello  appunto  di  sopra  annnnziato  ,  della  signora 
Boivin .  Frutto  di  una  lunga  esperienza  nel  più  fa¬ 
moso  istituto  d’ostetricia  d*  Europa,  e  di  una  mente 
esercitata  alla  riflessione,  quest’  opera  si  è  meritato 
V  onore  di  servir  di  testo  nelle  scuole  francesi,  che 
hanno  sempre  primeggiato  e  primeggiano  ancora  nel- 
l’arte  di  cui  si  tratta  5  nè  dubitiamo  che  con  egual 
favore  non  verrà  dessa  ricevuta  dagli  ostetricanti 
italiani  ,  ai  quali,  ci  sia  permesso  il  dirlo,  mancava 
tuttora  un  buon  libro  sull’ argomento. 

Ci  dispenseremo  dal  tessere  encomj  al  sig.  dottor 
Meli  che  si  è  voluto  addossare  il  difficile  incarico 
di  ben  traslatare  nel  nostro  idioma  quest’opera  clas¬ 
sica.  Noto  alla  repubblica  letteraria  per  originali 
produzioni  di  maggior  rilievo,  ci  accontenteremo  di 
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dire  essersi  Egli  con  questo  lavoro  acquistati  nuovi 
diritti  alla  pubblica  estimazione  ,  non  solamente  por 
avere  riempiuto  una  lacuna  di  cui  P  arte  ostetrica 
in  Italia  andava  ancora  dolente  ,  ma  ancora  per 
le  copiose  ed  istruttive  annotazioni  con  cliè  ha  sa¬ 
puto  arricchire  la  sua  versione;  le  quali  annotazioni* 
nell’  atto  che  fanno  chiara  prova  della  perizia  sua 
nell’arte  medesima,  esaltano  la  traduzione  istessa  al 
di  sopra  deli’  originale.  Ed  anzi  ,  acciò  dell’  impor¬ 
tanza  di  tali  giunte  vada  parsuaso  ogni  leggitore  9 
recheremo  per  esteso  il  Discorso  preliminare  quale 
dal  signor  dottor  Meli  fu  premesso  all’opera  ;  il  che 
noi  faremo  tanto  più  di  buon  grado  ,  in  quanto 
tal  Discorso  ha  richiamato  l’attenzione  dell’ I.  R. 
Istituto  ;  nell’  adunanza  del  dì  27  giugno  p.  p. ,  il 
sig.  conte  Moscati ,  Direttore  della  classe  di  Scienze, 
avendone  fatta  onorevole  menzione.  Eccolo. 

«  L’arte  ostetricia  ,  antica  quanto  lo  è  il  bisogno 
che  ha  la  donna  di  essere  assistita  nel  partorire,  e 
che  ha  pure  il  nascente  di  ricevere  i  soccorsi  ueces* 
sari  al  serbamento  della  sua  nuova  esistenza  fuori 
dell’utero  materno,  sin  dalla  sua  remotissima  origine 
venne  esercitata  quasi  sempre  da  alcune  madrone. 
L’  ulficio  loro  da  principio  era  limitato  soltanto  a 
recidere  ed  a  legare  il  cordone  ombelicale,  per  lo 
che  Ippocrate ,  e  con  essolui  anche  il  filosofo  di  Sta- 
gira  solevano  appellare  cotali  donne  tagliatrici  del 
detto  cordone.  Quando  poi  alcuni  cattivi  usi  co" 
progressi  dello  incivilimento  vennero  a  turbare  la 
funzione  dei  parto  5  quando  i  disordini  ed  ì  vizi 
cominciarono  a  render  frequenti  alcune  malattie  delle 
donne  ,  ed  a  sconcertare  la  naturale  forma  del  ba** 
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cino;  quando  la  soverchia  mollezza  fe’  divenire  ahi- 
tua  lm  e  ole  alterata  la  salute  loro  ;  allora  essendosi 
fatto  il  partorire  più  laborioso  e  malagevole  ,  1’  arte 
di  assistere  ad  una  tale  funzione  dovette  eziandio 
estendere  i  suoi  confini  ed  eseguire  assai  più  impor¬ 
tanti  funzioni. 

55  Sebbene  si  possa  ragionevolmente  supporre  che 
parti  difficili  ed  anche  impossibili  per  gli  esposti 
motivi  si  dessero  negli  antichi  tempi  ,  tuttavoìta 
egli  è  certo  che  la  verecondia  ed  il  pudore  muliebre 
respigneva  da  se  in  simigliami  casi  qualsivoglia  soc¬ 
corso  ove  questo  non  venisse  prestato  dal  proprio 
sesso.  Forse  pure  una  tale  repugoanza  avrà  trailo 
©rigiue  dalle  barbare  operazioni  eh*  eran  soliti  pra¬ 
ticare  i  chirurghi  ed  i  medici  delf  antichità  ;  giacché 
sappiamo  da  Celso  che  anche  allieta  in  cui  esso  vi» 
veva  non  si  prestava  aiuto  alle  partorienti  che  quan¬ 
do  il  feto  era  morto  (i),  e  tale  aiuto  consisteva, 
giusta  i  precetti  ricavati  dal  libro  ippocratico  De 
morbis  mulìerum 9  nel  tagliare  le  estremità  della 
creatura  di  mano  in  mano  che  usciva  dal  seno  ma¬ 
te;!:  00, 

35  Da  alcuni  dati  storici  pare  che  si  possa  inferire 
che  le  Egiziane  cominciassero  a  farsi  assistere  nei 
parti  dalle  madrone  levatrici  $  auzi  vi  hanno  degli 
eruditi  i  quali  sostengono  che  una  femmiua  dell’Egitto, 
detta  Cleopatra ,  scrivesse  per  la  prima  fra  le  donne 
di  tutte  le  altre  nazioni  un  trattato  delle  malattie 
muliebri  e  di  ostetricia.  11  professore  Gardien  ci 


(i)  Lib,  y  *  c#p,  29. 
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avverte  però  di  non  confondere  questa  Cleopatra 
con  la  regina  di  tal  nome  amata  da  Marc *  Anto¬ 
nio  (i).  Noi  abbiamo  fatte  di  molte  ricerche  intorno 
ad  un  sì  incerto  punto  di  storia}  e  contra  l’ opinione 
del  citato  dottissimo  professore  possiamo  avanzare  che 
fra  la  sette  Cleopatre  che  in  vari  tempi  regnarono 
e  si  resero  più  o  meno  celebri  nell’Egitto,  come  pure 
fra  le  altre  due  rinomate  Cleopatre  che  nacquero  in 
Macedonia ,  non  vi  ha  che  la  famosa  innamorala 
del  romano  duce  cui  si  possano  verisimilmente  at¬ 
tribuire  le  due  opere  di  medico  argomento  che  a 
noi  pervennero  sotto  un  tal  nome  (i).  Altronde  è 
indubitato  che  il  singolare  ingegno  di  quella  regina 
inclinasse  eziandio  alle  cose  dell’arte  salutare,  come 
ci  viene  provato  dagli  sperimenti  che  essa  faceva  su 
1’  attività  di  ogni  sorta  di  veleni,  e  dalla  molta  sua 
accorgenza  nell’  osservare  gli  effetti  che  questi  pro¬ 
ducevano  nell’  ànimale  economia  (3). 


(1)  V.  Arile.  Sagri -ferri  me  *» el  Diction .  des  Sciences 
mèdie,  tom.  49  3  pag.  333. 

(2)  Cleopatrae  9  de  morbis  mulierum  —  ead  :  de 
medicamine  Jaciei  Epist.  Aeroihicae  j  Gynaceorum 
libri  ab  Israele  Spacchio  collecii.  Argentarne  1 697, 
in  fol. 

(3)  PI  utarc.  voi.  7,  ultima  ediz .  mìlan.  Noi  spe¬ 
ravamo  di  poter  meglio  chiarire  la  storia  di  cotesta 
Cleopatra  col  soccorso  di  Dahz ,  ma  non  ci  venne 
fatto  di  rinvenire  la  sua  dissertazione  :  De  arte 
obslelricia  jEgyptiorum  in  tutte  le  pubbliche  e  pri¬ 
vate  biblioteche  di  questa  città.  Non  abbiamo  nem * 
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w  Anche  le  donne  ebree  costumavano  di  farsi  assi¬ 
stere  nei  parti  dalie  madrone  loro  ,  e  quest*  uso  fu 
da  esse  rigorosamente  serbato  eziandio  nella  schiavitù, 
di  Egitto,  e  nel  soggiorno  che  fecero  nella  terra 
promessa;  ma  quando  poi  i  discendenti  di  Giacobbe 
furono  tradotti  cattivi  in  Babilonia,  le  proprie  fem¬ 
mine  dovettero  assuggettirsi  all’usanza  degli  oppres¬ 
sori  loro,  e  farsi  soccorrere  almeno  net  parti  contro 
natura  dagli  uomini 

55  Nell’antica  Grecia  le  femmine  unicamente  esercì» 
tavano  l’ostetricia  ;  ed  in  quella  classica  terra,  ove 
tanto  onoravasi  chi  serbasse  alla  propria  patria  dei 
cittadini ,  e  influisse  con  ciò  alla  prosperità  ed  alla 
nazionale  grandezza  (t)  ,  s’ insignivano  con  il  glo¬ 
rioso  nome  di  conservatrici  quelle  donne  che  con 
distinzione  e  perizia  assistevano  al  partorire.  E  nolo 
che  il  piu  giusto  dei  mortali,  il  divino  Socrate  ,  si 
gloriava  di  esser  nato  da  Fénarete  ,  anche  perche 


men  potuto  trovare  »  ad  onta  di  molte  penose  ri - 
cerche 5  un  altro  libro  che  ci  avrebbe  somministrato 
di  molti  lumi ,  cioè  V  opera  di  Fenzfr  De  feminis 
europueis  et  illustribus,  an  earum  prae  aliis  genttbus 
parlus  sin t  laboriosiores. 

(i)  Da  ciò  pure  derivavano  i  grandi  privilegi 
accordati  alle  donne  gravide  in  ispezial  moda  presso 
gli  Ateniesi 9  le  cui  leggi  concedevano  per  insino  la 
vita  ad  un  reo  già  condannato  al  patibolo  se  fosse 
riuscito  a  rifuggirsi  nella  casa  di  qualche  donna 
gravida . 


*veva  esercitalo  Pufficio  di  mammana  (i).  Ma  per 
quella  tendenza  al  delitto  che  in  mezzo  alle  piu  se¬ 
gnalate  virtù  non  lascia  sventuratamente  talune  volle 
di  spiegare  la  pur  troppo  tralignante  umana  specie, 
la  più  benefica  delle  arti,  quella  che  mira  al  sublime 
scopo  di  salvare  due  individui  ad  un  tempo  mede¬ 
simo,  1’ ostetricia  insomma,  venne  deturpata  da  cri¬ 
minose  pratiche  ;  e  molte  dapprima  rispettabili  ma- 
drone  dedicate  all  assistenza  dei  parti  ,  in  vece  di 
proseguire  a  secondare  e  ad  ajutare  la  natura  in  que¬ 
sta  sublime  funzione,  si  davano  ad  opporsi  a’ suoi 
voti ,  a  distruggere  il  prezioso  germe  dell’ uomo,  in 
una  parola  ,  a  somministrar  farmaci  onde  procurare 
la  sterilita  e  l’aborto. 

Da  ciò,  cred’io,  furono  occasionate  le  clamorose  que¬ 
rele  dei  medici  di  Atene  portate  sino  innanzi  all’Areo¬ 
pago  ,  e  da  ciò  la  legge  da  quel  severo  e  provido 
tribunale  bandita  ,  in  vigor  della  quale  era  vietato 
alle  donne  lo  studio  e  1  esercizio  della  medicina,  e 
per  conseguente  anche  la  pratica  dell’ ostetricia.. La 
verecondia  però  delle  virtuose  ateniesi  mal  soffriva 
che  il  sesso  diverso  soltanto  prestar  loro  potesse  soc¬ 
corso  nel  partorire  :  moltissime  fra  esse  tropp’  oltre 
spingendo  questo  d’  altra  parte  lodevole  sentimento, 
seppero  anteporre  la  morte  in  simili  casi  ali*  essere 
ajutate  dai  medici.  Per  tal  motivo  il  nome  dell’ani¬ 
mosa  Agnodica  ,  che  sotto  virili  spoglie  prodigalizr 
zava  a  quelle  austere  femmine  pietosi  ajuti  nello 


(i)  V.  Die.  des  Se.  med.  ,  tom.  49  ,  fac.  333, 
Annali.  Voi.  XXIIL  io 
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&gravidare  (i)3  ci  fa  quasi  porre  in  oblio  l'obbrobrio 
di  quelle  altre  greche  donne  ,  che  in  onta  di  tutte 
le  leggi  umane  e  divine  cambiato  avevano  la  pro¬ 
pizia  arte  di  assistere  ai  parti  in  turpe  mesliero  di 
procurare  sterilità  e  sconciature. 

Potremmo  noi  qui  pur  citare  ad  onore  delle  donne 
greche  che  esercilarpno  la  medicina  e  P  ostetricia  la 
famigerata  Aspasia  5  se  da  taluno  non  ci  venisse 
indicata  aneli’  essa  siccome  conoscitrice  e  fors’  anche 
qual  somministrante  erbe  e  droghe  atte  a  cagionare 
la  sterilità  e  Taborto.  Oltre  a  ciò  non  sarebbe  facile 
a  ben  determinare  se  V Aspasia  di  Mileto  s  figlia  di 
Asiaco,  oppur  quella  di  Focea,  nata  da  Ermotimo  , 
professasse  ed  abbia  scritto  su  l’osletricia.  Si  sa  che 
la  prima  di  costoro  era  fornita  di  grandi  talenti 
politici  e  letterari,  cosicché  Platone  nel  suo  dialoga 
di  Menesseno  ci  rammenta  una  eloquentissima  arringa 
pronunziata  da  essa  in  onore  degli  Ateniesi  morti  a 
Lechea;  anzi  si  crede  che  da  lei  apprendesse  Pericle 


(i)  Molto  discordi  sono  i  pareri  degli  eruditi  in¬ 
torno  a  questa  celebre  giovane .  Vogliono  alcuni  che 
fosse  dall* Areopago  condannata  a  morte '  per  aver 
violata  la  legge ,  che  vietava  alle  donne  V  esercizio 
di  qualsivoglia  parte  della  medicina ,  e  che  indi  sia 
stata  salvata  dalla  riconoscenza  delle  più  distinte 
donne  Ateniesi  ,  altri  invece  credono  che  per  essa 
si  facesse  eccezione  alla  medesima  legge ,  e  che  le  si 
accordasse  il  permesso  di  esercitare  in  i specie  V  o- 
stetricia  (V.  Hygin.  fai,  274,  p>  201  )5  la  qual  cosa 
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1’  eloquenza  :  ma  chi  mai  potrebbe  assicurare  ch’ella 
fosse  la  celebre  levatrice  designata  sotto  qtuesto  nome? 
Non  abbiamo  dati  nemmeno  per  supporre  che  al- 
1’  altra  Aspasia  nominata  originariamente  Milto  , 
cotanto  amata  da  Ciro  il  giovane  ,  indi  caduta  iu 
potere  di  Arlaserse  ,  e  da  lui  ceduta  a  suo  figlio 
Dario ,  attribuire  si  possa  l’onore  di  averci  traman* 
dato  delle  opere  su  l’arte  di  assistere  .  ai  parti  e  so¬ 
pra  alcune  malattie  delle  donne.  Comunque  sia,  egli 
è  certo  che  vi  ebbe  un’  Aspasia ,  che  compose  molte 
scritture  di  medico  argomento,  la  cui  memoria  ci  è 
stala  conservata  dali’^erto  (i). 


(i)  Aetii.  Amideni  quem  alii  Antiochenum  vocant 
medici  clarissimi  libri  xvi  in  tres  tomos  divisi,  quo¬ 
rum  prirnus  et  ullimus  Io.  Baptista  Montano  Vero- 
nensis  medico,  secundus  Iano  Cornario  Zuiccavien- 
si,  etc. ,  interpretibus  Iati n ilute  donali  suol:  Bassileae 
in  offic.  Frob.  M.  D.  XXXV. 

Nel  libro  xn  si  fa  menzione  di  Aspasia  nei  se* 
guenti  Cap . ,  siccome  autrice  di  tutti  gli  argomcnU 
quivi  trattati  : 

Cap.  XII.  De  studio  pregnantibus  adhibendo  ,  $$ 
Aspasia. 

Cap.  XV.  De  studio  aegre  paricntibus  impedendo, 
ex  Aspasia. 

Cap.  XVIII.  Foetum  corrumpentia  ,  ex  Aspasia. 
Cap.  XXV.  Curatio  post  Foetus  sexonem,  ex  As- 
pasta. 

Cap .  Lll.  De  mestruqrum  retentione  ,  ex  Jìaffo  et 
Aspasia. 
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Anche  una  Laide  viene  indicata  fra  le  famose  ma- 
drone  greche  j  che  conosceva  1*  arte  di  assistere  ai 
parti  5  ed  il  già  citato  professore  Gardien  pare  di¬ 
sposto  a  credere  ch’essa  pure  abbia  posseduto  la  co¬ 
gnizione  delle  droghe  ,  1*  uso  delle  quali  rende  le 

donne  sterili,  e  le  fa  eziandio  abortire  (i).  Noi  pero 
avremmo  desiderato  di  sapere  dal  medesimo  profes¬ 
sore  se  cotesta  Laide  è  quella  che  dalla  Sicilia  fu 
condotta  in  ischiavitù  dagli  Ateniesi  3  e  quindi  tra¬ 
sportata  a  Corinto,  ove  resa  libera,  cittadina  e  som¬ 
mamente  onorata ,  le  fu  eretta  la  magnifica  tomba  , 
descritta  da  Pausanict  9  o  1’  altra  Laide  che  visse 
circa  sessant’  anni  dopo  ,  la  quale  fu  amata  da  Al¬ 
cibiade  ,  e  che  per  concedere  le  sue  grazie  a  De¬ 
mostene  voleva  mille  dramme;  ovvero  se  fosse  una 
Laide  da  non  confondersi  con  le  dette  due  corti¬ 
giane  ,  e  conosciuta  solamente  come  greca  madrona 
che  professasse  1’  arte  di  assistere  ai  parti.  In  ogni 
modo  le  sole  nozioni  che  di  essa  ci  da  il  signor 


Cap.  LXXIX.  De  revocatone,  avertione,  et  recursu 
uteri  ,  ex  Aspasia . 

Cap.  XCIIL  Ad  uteri  depasceutias  ,  ex  Aspasia . 
Cap .  XCIX.  De  Haemorroidibus  uteri,  ex  Aspasia . 
Cap.  Cll.  De  aquoso  ramice  ,  ex  Aspasia. 

Cap.  CUI.  De  varicoso  ramice,  ex  Aspasia. 

Cap.  CFIL  De  Condylomatibus  ,  ex  Aspasia . 

(i)  Ecco  il  passo  del  Gardien  :  Aspasie  et  Lais 
paroissent  avoir  possedè  la  connaissance  des  drogues 
propres  a  rendre  les  femmes  steriles ,  et  a  solliciter 
la  fausse  cotiche*  (  V «  ari.  cit .  ) 
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Gardien  non  bastano  a  farla  porre  nel  novero  delle 
antiche  donne  che  si  distinsero  per  le  cognizioni  di 
ostetricia. 

Se  ci  rammemoriamo  la  grande  osservanza  in  che 
tenevansi  le  donne  incinte  in  Roma  ne’  prischi  tempi 
di  quella  nazione  ,  e  se  particolarmente  ponghiamo 
mente  al  privilegio  accordalo  loro  di  non  ritirarsi 
quando  s*  imbattevano  din nanzi  al  cospetto  de’ primi 
magistrati  ,  di  leggieri  comprenderemo  il  perchè 
cotanto  si  onoravano  quelle  madrone  che  ad  esse 
prestavano  soccorso  nei  parti.  Possiatijo  non  di  meno 
credere  che  nelle  più  vetuste  epoche  di  quel  popolo 
dominatore  non  esistessero  levatrici,  e  che  perciò  le 
partorienti  nello  sgravarsi  non  avessero  avuto  in  allora 
altro  conforto  che  d’  invocare  milizia  dei  Greci  con 
j]  nome  da  lor  datole  di  Lucina .  Dai  detti-  di  Ci¬ 
cerone  ricaviamo  quant’oltre  fosse  portata  la  fiducia 
delle  antiche  donne  romane,  che  siffatta  divinità 
influir  potesse  alla  felice  riuscita  de’  loro  parti  (1). 
Sin  da  quei  tempi  però  si  era  osservato  che  il  feto 
usciva  dal  seno  materno  in  diverse  posizioni  ;  il  che 
facilmente  si  arguisce  dalle  due  ajutalrici  date  dai 
mitologi  a  Lucinas  delle  quali  una  chiamata  Prosa 
disponeva  il  nascente  a  venire  alla  luce  con  la  testa 
volta  nel  davanti,  e  l’altra  Postversa  il  facea  venir 
fuori  dall’  utero  con  il  capo  in  senso  opposto  (2). 


(1)  Cicero,  de  natura  deortim  IL  2 —  Piutarch. 
cjuaest .  rom.  p.  264. 

(2)  Geli.  noci,  aiiic .  L  XV Le.  i6?  —  Ovid,  Meta,' 
morph.  IX,  229, 
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Ci  hanno  delle  buone  ragioni  per  credere,  che  le 
prime  mammane  in  Roma  provenute  fossero  dalla 
Grecia  ,  e  che  i  grandi  beneficj  da  queste  fatti  alle 
partorienti  fruttasse  loro  il  merito  di  essere  annove¬ 
rate  fra  la  nobiltà  (i).  Forse  Catone  il  censore  le 
avrà  eccettuate  nell’  implacabile  odio  che  portava 
agli  esercitatori  di  qualunque  parte  della  medicina 
i  quali  dalle  greche  contrade  erano  iti  a  stanziare 
in  Roma,  Checché  ne  sia,  non  è  dubbio  che  le  mam¬ 
mane  in  quella  metropoli  dell’  universo  ,  venissero 
incumbenzate  ,  giusta  Marrone  ,  anche  di  religiose 
fruizioni,  come  sarebbe  di  consacrare  il  ricolto  neo¬ 
nato  agli  dei  conjugali,  per  essere  poscia  riconosciuto 
dal  padre  (2).  Non  ostante  però  tutte  queste  distin¬ 
zioni  ed  ouoranze  ,  noi  non  troviamo  nella  nostra 
storia  della  medicina  neppure  la  memoria  di  una 
sola  levatrice  che  si  rendesse  celebre,  sia  nella  pra¬ 
tica  dell’  ostetricia  ,  sia  per  aver  pubblicato  qualche 
libro  su  quest5  arte  medesima. 

Anche  le  femmine  cinesi  ,  e  per  conseguenza  le 
vicine  giapponesi  sembra  che  abbiano  appreso  l’arte 
ed  adottata  la  costumanza  di  assistere  ai  parti  dalle 
donne  greche,  e  ciò  diverrebbe  molto  più  verisimile 
se  si  potesse  accertare  con  istorici  documenti  che  hi 
medicina  cinese  abbia  tratto  origine  dalla  greca , 
da  quella  cioè,  siccome  qualcuno  opina,  meno  antica 
che  professavano  i  seguaci  di  Erasistrato.  Invano 


(1)  Plin.  XXVIII,  c.  6. 

(2)  Varrò  ,  de  vit.  Popul .  roman. ,  lib.  II.  apud 
Marcellum  ,  cap.  2. 
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tUltavoHa  si  pretenderebbe  di  poter  rinvenire  fra  le 
donne  di  quelle  pregiudicate  nazioni  qualcuna  che 
avesse  lasciata  rinomanza  di  se  per  F  esercizio  del- 
1*  ostetricia. 

Invano  medesimamente  si  ricercherebbero  nella 
storia  dell’arte  ricordi  di  altre  valenti  e  celebri  le¬ 
vatrici  nel  lungo  tempo  che  volse  da  Aspasia  sino 
al  principio  del  XVII  secolo  $  ed  è  perciò  che  con 
molto  senno  ebbe  a  dire  il  Fodéré  essere  la  perle  - 
zione  dell’ostetricia  interamente  opera  dei  moderni  (1). 
Uicaviamo  non  ostante  con  sicurezza  che  F  arte  di 
assistere  ai  parti  seguitò  ad  essere  esercitata  dalle 
sole  donne  anche  molto  tempo  dopo  la  caduta  del- 
F  impero  d’  Oriente  ,  quando  F  ostetricia  ,  dividen¬ 
dosi  da  tutte  le  altre  scienze  che  vennero  a  rifug¬ 
girsi  in  Italia,  andò  ad  allignare  in  Aliemagna  onde 
aprirsi  per  opera  del  Rodion  una  via  a  piu  fausti 
destini.  Di  fatti,  nell’anno  1622,  precisamente  dopo 
scorsi  tre  quarti  del  secolo  che  successe  alla  caduta 
di  Costantinopoli,  videsi  Forrendo  supplizio  del  doli. 
Veit  di  Amburgo,  bruciato  vivo  per  aver  assistito 
molte  partorienti  travestito  da  mammana  (2).  E  se 
nel  settecento  non  troviamo  esempli  di  essersi  usato 
barbaro  rigore  contro  que’  medici  o  cerusici  che  lem 
larono  di  togliere  il  privilegio  alle  donue  di  assistere 
ai  parti,  sappiamo  bene  però  quanti  clamori  si  eie» 


(1)  V.  il  toni .  XXXI  del  Diction.  des  scienc » 
mAic.  5  pag  t5g. 

(2)  V.  Sprengel  ,  storia  prammatica  della  medi¬ 
cina  ,  tom.  Yl  5  nota  appiè  della  faccia  344- 
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varono  in  opposizione  a  sì  fatta  pratica  dai  Thuillier , 
e  più  ancora  dal  fanatico  Hecquet  ,  allorché  il  fa¬ 
moso  Clement ,  dopo  aver  raccolto  per  ordine  di 
Luigi  XIV  il  clandestino  parto  dell’  avvenente  La- 
V allière,  divenne  Tostetricante  di  tutte  le  donne  di 
elevata  condizione,  o  distinte  per  bellezza  che  allora 
vivevano  in  Parigi.  Ma  a  dispetto  delle  assurde  di¬ 
cerie  dei  teste  citati  due  autori  e  di  molli  altri  , 
1  uso  di  farsi  assistere  dagli  uomini  nel  partorire 
non  pur  si  serbo  dalle  donne  francesi,  ma  adotlossi 
eziandio  da  quelle  di  tutte  le  altre  culte  nazioni  ; 
e  fu  perciò  che  Y  ostetricia  si  mosse  a  rapidi  pro¬ 
gressi  ,  massime  nella  capitale  della  Francia ,  ove 
vidersi  i  talenti  del  Puzos  nel  1  ~  5i  incoraggiali 
con  patenti  di  nobiltà  dal  generoso  Luigi  XV  (1), 
Venendo  ora  alle  donne  che  si  rendettero  celebri 
nell’  ostetricia  sino  dal  cominciar  del  secolo  XVII  a 
noi  indicheremo  per  la  prima  la  rinomata  Luigia 
Bourgeois ,  detta  Boursìer  ,  levatrice  di  Maria  De 
Medici ,  madre  di  Enrico  IV.  Essa  scrisse  cinque  opere, 
ma  la  più  reputata  fra  queste,  quella  che  nel  periodo 
di  quarant’  anni  fu  riprodotta  in  cinque  edizioni 


(1)  Questo  Monarca  nelle  succitate  patenti  cosi 
ebbe  ad  esprimersi  :  L’  art  des  accouchemens  est 
d  une  si  grande  importance  dans  la  societé  cjue  nous 
regardons  comme  un  objet  digne  de  notre  attentici! 
d’  illustrer  ses  travaux  par  un  titre  d’honneur,  ca- 
pable  d’inspirer  de  l’émulation  a  tous  ceux  qui  se 
destinent  à  marcher  sur  ses  traces.  (  V .  Dictionaire 
raisonnè  des  arts  et  mètiers9  torri.  /,  pag,  10  ). 
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nella  sola  Parigi  ,  e  tradotta  in  latino  ,  in  tedesco 
cd  in  olandese,  si  è  :  Observations  sur  la  stèri  liti  s 
perte  de  fruìt  ,  jécondité  ,  acccouchements  et  mala - 
dies  des  femmes  et  enfans  nouveau  nés  ,  pubblicata 
la  prima  volta  nel  1609  (1).  Niuno  vorrà  metter 
dubbio  che  si  fatta  levatrice  abbia  gareggiato  in  al¬ 
cuni  punti  coi  migliori  ostetricanti  suoi  contempo¬ 
ranei.  Si  chiude  questo  secolo  con  la  memoria  di 
un’  altra  ben  nota  mammana  francese  delta  Marghe¬ 
rita  Du-Tertre  ,  la  quale  nel  91  stampò  in  Parigi 
un  libro  di  ostetricia  intitolato  :  Instruclions  facile $ 
pour  une  sage-femme. 

Il  secolo  seguente  fu  piu  fecondo  di  celebri  ma- 
drone  levatrici;  nè  solo  la  Francia  può  farsi  vanto 
di  averne  prodotte  ,  ma  se  ne  ebbero  eziandio  dalla 
Germauia  e  dall’  Inghilterra.  Valenti  mammane  fu¬ 
rono  di  fatti  e  la  signora  De  la  Marche  ,  la  quale 
pubblicò  nel  1710  a  Parigi  una  lnstruciion  pour 
hien  pratiquer  les  accouchemens ,  e  la  signora  Ari • 
gelica  Margherita  Boursier  de  Condraj’  (  della  stessa 
famigli^  di  Luigia  Bourgeois  )  che  compose  Y  Abrégé 
de  V  art  des  accouchemens  stampalo  nel  59  a  Fa- 


(1)  Ecco  le  altre  opere  di  Luigia  Bourgeois  : 
Re'cit  ve'ritable  de  la  naissance  de  Messeigneurs  et 
Dames  les  enfauls  de  France,  Paris  i6a5. — Apologià 
contre  les  rapporls  des  me'decins;  Paris  1627:  que¬ 
st*  opera  fu  tradotta  in  tedesco  nel  1629.  —  Les 
6ecrets  de  L,  Bourgeois  ,  Paris  1 635  :  nel  i65o  ne 
fu  fatta  un'altra  edizione .  —  lnstruciion  à  ma  hUe., 
Paris 
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rigij  buon  libro  di  cui  fu  fatta  altra  edizione  nel  78% 
Nè  meno  di  queste  perite  furono  le  inglesi  Elisabetta 
JSihell  9  da  cui  avemmo  un  Trattato  dell *  arte  oste¬ 
tricia  stampato  a  Londra  nel  1760  (1),  e  Marghe¬ 
rita  Stevens  che  nel  96  ne  dette  dì  buone  istruzioni 
nella  sua  Mammana  domestica  (2),  e  Marta  Mears’s 
che  nel  97  nella  medesima  Londra  reso  pubblico  un 
libro  intitolato  :  Il  pupillo  della  natura  (3),  A  costei 
pure  spetta  1*  altr’  opera  stampata  anche  in  Breslavia 
nel  principiar  del  nostro  secolo  con  il  titolo  di  ; 
Consìglio  per  le  donne  educate  intorno  alla  gravi¬ 
danza  e  al  puerperio  (4).  E  egualmente  degna  di 
menzione  in  questo  luogo  la  mammana  del  re  di 
Prussia  Giustina  Sìgmundin ,  nota  per  alcune  buone 
vedute  pratiche  che  si  trovano  in  ispezie  riguardo 
all’estrazione  della  placenta  nella  sua  opera  di  oste 
tricia  stampata  a  Berlino. 

Al  solo  nostro  secolo  però  era  riserbato  Y  onore 
di  poter  vantare  nell’arte  di  astistere  ai  parti  donne 
di  sì  gran  vaglia  da  pareggiare  i  più  celebri  oste^ 
trinanti  eh’  abbian  mai  esistito.  Lasciam  da  parte 


(1)  Treatìse  on  thè  art  of  Mìdwifery,  etc .  London2 
1760  in  8. 

(2)  Domestic  Midwife  1796. 

(3)  The  pupil  oj  nature ,  etc.  London  1797  in  12, 

(4)  Di  quest*  opera  noi  non  ne  conosciamo  che 
V  edizione  di  Breslavia  :  Rath  fur  gebildete  Frauen 
iiber  Schw anger schaft  und  LFochenbette,  etc .  Eresiati 
1804  in  8. 
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F  ingenosa  germana  Elisabetta  Keilin  (i),  e  volgia¬ 
moci  a  rendere  omaggio  alla  Francia  eli’ or  possiede 
le  celebratissime  Lachapelle  e  Boivin  :  e  ben  doveva 
questa  nazione  primeggiar  su  le  altre  per  illustri 
madrone  levatrici  ,  se  si  riflette  eh’  ivi  F  ostetricia 
acquistò  il  maggiore  incremento,  e  che  nel  suo  seno 
prospera  il  primo  stabilimento  europeo  ,  la  famosa 
Maison  d'accouchemens  ,  altre  volte  Ospizio  della 
Maternità ,  ove  si  osservano  dai  1800  ai  2000  parti 
all’anno,  ed  ove  si  accorse  e  sem premai  si  accorre  da 
tutte  le  parti  ad  apprendere  i  buoni  principj  del- 
1’  ostetricia. 

In  mezzo  all’onore  che  si  procacciarono  le  valenti 
femmine  della  Francia  ,  della  Germania  e  dell’  In¬ 
ghilterra  per  noi  sopra  nominate  nell’  arte  di  assi¬ 
stere  ai  parti ,  F  Italia  sola  benché  in  ogni  secolo 
vantar  possa  illustri  donne  in  fatto  di  Scienze  e  let¬ 
tere;  benché  abbia  sempre  mai  sovrastato  a  tutte  le 
altre  nazioni  nei  progressi  deìF  umano  sapere  ,  pure 
ebbe  ed  ha  tuttavia  il  rammarico  di  rimanere  in¬ 
dietro  j  e  di  non  essere  stata  almeno  «molatrice  di 
quelle  nell’ostetricia.  Sì,  forza  è  confessarlo  !  niunu 
donna  segnalossi  non  pur  nello  scrivere  intorno  a 
questa  utilissima  e  necessarissima  parte  dell’arte  sa¬ 
lutare  ,  ma  ben  anche  nell’  esercitarla  con  rino¬ 
manza. 

Nè  ciò  è  da  accagionarsi  a  mancanza  di  valentìa 
nel  gentil  nostro  sesso  ;  imperciocché  sempre  esso 


(1)  Costei  stampò  a  Lipsia  nel  1802  un  ‘libro  in - 
titolato  Hebammenbuch  5  e  te. 
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gran  parte  prese  a  render  celebre  questa  terra  coj 
tanto  dalla  natura  prediletta.  E  di  vero  ,  qual  altro 
popolo  mai  della  culla  Europa  vantar  puote  tante 
celebri  donne  quante  se  ne  annoverano  fra  i  nostri 
fasti  scientifici,  e  nella  pomposa  istoria  della  italiana 
letteratura?  Quivi  vidersi  anche  nei  secoli  di  minori 
lumi  venerande  «ladrone  di  sovrana  stirpe  leggere 
pubblicamente  filosofia  ,  uscir  vincitrici  dal  difficile 
arringo  di  disputare  con  gravi  filosofi,  e  aìl’improv- 
viso  recitare  eloquenti  orazioni  innanzi  ad  impera- 
dori ,  a’  cardinali  e  ad  ecclesiastici  regi  (i).  Quivi 
donzellette  di  tenera  etade  s’  intesero  perorare  con 
robusto  ed  elegante  linguaggio  del  Lazio*  ed  indurre 
possehti  sovrani  colle  scritture  loro  a  far  riacquistare 
il  rapito  retaggio  alla  propria  famiglia  (2)  :  e  tal 


(1)  Battista  di  Montefeltro,  figliuola  del  conte  Fe¬ 
derico  e  sposa  di  Galeazzo  Maialesca  ,  meglio  cono - 
nosciuta  sotto  il  nome  di  Girolama5  fu  quella  che 
oltre  all*  aver  pubblicamente  professato  filosofia ,  ec . 
recitò  molte  orazioni  all *  imperatore  Sigismondo, 
a  varj  cardinali ,  ed  in  ispezialità  al  pontefice  Mar¬ 
tino  V.  quando  fu  eletto  papa  (  V .  il  Crescimbeni, 
tom ,  2  s  part.  2  3  p .  147. 

{2)  Costanza  da  Varrano,  all  età  di  \\  anni,  recitò 
innanzi  a  Maria  Visconti,  moglie  del  conte  Francesco 
Sforza,  una  orazione  latina  molto  pregevole  ed  eru~ 
dita ,  con  la  quale  la  pregava  ad  ottenerle  dal  suo 
fratello  Ridolfo  la  restituzione  della  signoria  di  Ca¬ 
merini,  Scrisse  pure  per  lo  stesso  motivo  con  mol¬ 
tissima  eleganza  ad  Alfonso  re  di  Napoli }  te  ritor - 
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donna  pure  vi  fu  signora  di  picciolo  italiano  stato, 
che  complimentando  all’ improvvista  latinamente  il 
dottissimo  ed  eloquente  Pio  II  ,  fe’  a  questi  confes¬ 
sare  di  non  esser  da  tanto  di  poterle  condegnamente 
rispondere  (i).  Quivi  si  unì  al  novero  di  aurei 
scrittori  (onore  a  tanti  grandi  uomini  conteso!) 
una  littoria  Colonna  ,  i  cui  mesti  e  leggiadrissimi 
carmi  scritti  dopo  la  morte  del  troppo  presto  rapi¬ 
tole  prode  consorte,  ti  inolgono  il  cuore  e  t’inebrian 
l’anima  di  soave  melanconia.  Quivi  finalmente  ai  dì 
nostri  una  Clotilde  Tambroni  dignitosa  ascendeva 
la  cattedra  di  lingua  Greca  nella  università  della 
dotta  Bologna  ;  ed  una  Laura  Bassi  (  stupendo  a 
dirsi!  ),  prima  della  Tambroni ,  leggierissima  di-anni 
ed  onusta  di  dottrina  ascondeva  sotto  toga  magistrale 
le  femminili  gonne,  e  nella  medesima  celebratissima 
ed  antichissima  università  dettava  ed  ispiegava  gravi 
scientifiche  discipline. 

Non  è  dunque  che  mancasse  o  che  manchi  nelle 
nostre  ingegnose  donne  valore  per  acquistar  celebrità 
nell’ostetricia,  ma  è  piuttosto  che  questa  nobilissima 
otte  si  ha  sventuratamente  presso  di  noi  a  vile , 


nata  poscia  nel  dominio  di  Camerino  la  sua  fami - 
glia,  arringò  con  assai  eloquenza  quella  popola¬ 
zione  (  V.  Tiraboschi.  Stor.  della  letteratura  italiana , 
tom,  6,  parte  3,  facce  790  e  ■jgri  ). 

(1)  Battista  ,  sposa  di  Federico  duca  di  Urbino 
(  V .  il  bell*  elogio  di  questa  donna  scritto  dal  Ber- 
lussi  nell *  addiz.  alle  donne  illustri  del  Boccacc.  , 
pag.  161  ). 


502 


perciocché  di  contìnuo  fu  lasciata  in  potere  di  vol¬ 
gari  femminelle  :  oltre  di  ciò  poi  scarso  fu  sempre 
il  numero  piagli  itali  ostetricauii  ,  e  più  tardi  di 
luti’  altrove  in  Italia  incominciossi  a  coltivare  la 
propizia  arte  di  soccorrere  la  nascente  umanità  (i). 


(  t  )  Nella  seconda  edizione  deir  opera  del  prof  e  s- 
sòre  Àsdrubali  avvi  un  Saggio  storico  dell’ostetricia 
del  professore  Felice  Sernicoli.  Quivi  si  dice  che 
scipione  Mercurio  nel  secolo  XVI  fu  il  primo  fra 
gl*  italiani  a  scrivere  un  trattato  sull’arte  de’  parti 
(  avrà  voluto  dire  sull ■  arte  di  assistere  ai  pani  )  , 
e  che  il  Melli  nel  secolo  successivo  pubblicò  un 
iCtltF  opera  su  lo  stesso  argomento  ec .  Noi  lasceremo 
da  parte  che  il  primo  a  scrivere  cose  di  Ostetrìcia 
in  Italia  si  fu  Anton  Maria  Venoste,  del  quale  ab¬ 
biamo  uri *  opera  intitolata  :  Discorso  generale  della 
generazione  e  nascimento  degli  uomini:  stampato  a 
V enezia  nel  1 56a  in  %  ed  osserveremo  che  il  frale 
dell’ ordine  def  predicatori  che  scrisse  sotto  il  nome , 
di  Scipione  Mercurio  in  ostetricia  ,  vivea  bensì  nel 
secolo  XVI  3  ma  pare  che  abbia  pubblicata  la  sua 
opera  detta  La  comare  raccoglitrice,  la  prima  volta 
a  Venezia  nel  principio  del  XVII  sècolo  :  forse  il 
romano  professore  avrà  avuto  solt *  occhio  un  edi¬ 
zione  anteriore  ! ..  .  Osserveremo  pure  che  il  Melli 
stampo  la  sua  Comare  Levatrice  istruita,  non  altri¬ 
menti  nel  secolo  XVII,  siccome  ha  avanzalo  il  pro¬ 
fessore  Sernicoli  ,  ma  invece  circa  la  metà  del  se¬ 
colo  XVIII.  Che  se  le  fonti  donde  noi  attignemmo 
queste  storiche  notizie  ci  avessero  tratto  in  inganno». 
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Sor, 

Ora  però  che  per  ogni  dove  fra  noi  sono  stati 
eretti  e  istituti  clinici  ,  e  cattedre  e  scuole  speciali 
di  Ostetricia  ;  ora  che  il  piovido  nostro  Governo  in. 
ispeziòliià  cotanto  favorisce  questo  utilissimo  ramo 
di  pubblica  istruzione;  ora  in  fine  che  sotto  piu  fausti 
auspici  è  mossa  Postetricia  italiana  con  possente  im¬ 
pulso  a  rapidi  progressi,  opportuno  di  certo  riescirà 
il  nostro  volgarizzamento  del  Mèmorìal  de  Vari  des 
accouchemens 9  della  signora  Boivin;  opera  che  rac¬ 
chiude  in  se  le  migliori  dottrine  al  dì  d’oggi  adot¬ 
tate;  disposta  con  lucido,  coerente  ed  analitico  or¬ 
dine  ,  e  combinata  in  motk)  che  le  materie  vi  sono 
sviluppate  con  quel  regolare  e  successivo  progredi¬ 
mento  che  deriva  dalla  filosofica  ponderazione  delle 
relazioni  e  del  nesso  che  hanno  fra  loro  :  opera  in¬ 
somma  unica  nel  suo  genere  che  atta  sia  ad  agevo¬ 
lare  di  molto  lo  studio  dell’arte  di  assistere  ai  parti, 
e  che  riuscir  possa  di  universale  uso  e  vantaggio. 

Questa  pregevolissima  opera  modesta  se  ne  gia¬ 
ceva  nello  scrigno  della  sua  autrice  ,  e  fra  le  mani 
di  una  nipote  di  lei  ,  per  la  cui  istruzione  partico¬ 
larmente  essa  P  avea  composta.  Dee  la  Francia  alla 
generosità  ed  ai  gentili  modi  del  celeberrimo  pro¬ 


desideriamo  che  il  citalo  valente  professore  9  cui  ci 
legano  antiche  rimembranze ,  ne  persuada  del  nostro 
errore  :  per  Vopposito  siamo  sicuri  che  ove  mal  non 
ci  fossimo  apposti ,  esso  non  vorrà  lamentare  della 
nostra  franchezza ,  trattandosi  di  dover  rettificare  un 
punto  importante  delV  italiana  istoria  di  cfueW  arte 
che  ambedue  professiamo. 
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fessore  Chctussier  la  pubblicazione  di  un  tale  utile 
libro,  il  quale  elevalo  al  grado  delle  opere  classiche 
che  servono  di  testo  alla  pubblica  istruzione  ,  ha 
riempito  in  Francia  una  lacuna  che  veramente  non 

doveva  esistere  in  mezzo  a  tanti  osietricanti  di  nome 

'  \ 

europeo. 

Trasportandosi  ora  per  noi  sì  fatto  libro  nell’ ita¬ 
liana  idioma  ,  non  crediamo  d*  illuderci  se  abbiamo 
speranza  di  riempiere  un  volo  che  molto  piu  sentesi 
nella  patria  nostra  :  ma  esso  libro  non  pili  riuscir 
potrebbe  di  universale  uso,  siccome  noi  il  vorremmo 
rendere,  se  ponessimo  in  questa  edizione  le  cento 
trentasei  tavole  che  adornano  l’opera  originale  ;  im¬ 
perocché  il  costo  di  essa  verrebbe  triplicato  ,  e  per 
conseguente  ne  tornerebbe  gravoso  ì’  acquisto  alla 
più  parte  di  coloro  pe’  quali  può  riuscire  utile,  come 
sarebbono  le  levatrici  ed  i  chirurghi  di  campagna. 
Altronde  le  figure  delineate  in  quelle  tavole,  rap¬ 
presentami  le  varie  posizioni  dei  feto  ,  il  corso  che 
siegue  la  natura  nel  farlo  venire  alla  luce,  e  le  di¬ 
verse  manualità  ed  operazioni  eh’  esigonsi  nei  casi 
in  cui  la  stessa  natura  si  discosta  dalle  sue  leggi  , 
assai  meglio  si  apprendono  e  si  serbano  a  memoria 
se  con  la  viva  voce  del  maestro  vengono  insegnate 
e  dimostrate  su  le  macchine  che  soùo  in  uso  nelle 
scuole. 

Per  tali  ragioni  noi  credemmo  di  poter  sopprimere 
in  questa  italiana  edizione  dell’  opera  della  signora 
Boivin  tulle  le  tavole,  senza  tema  di  minuire  gran 
fatto  i  suoi  pregi  ,  che  a  dir  vero  ci  sono  apparsi 
in  tutt’altra  parte  della  medesima  ;  e  fermi  in  quanto 
ci  proponemmo  di  rendere  questo  libro  al  più  pos* 
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sibìle  di  universale  utilità  ed  uso  ,  abbiam  divisato 
di  ampliarlo  coti  un  trattato  di  operazioni  chirurgi¬ 
che  che  alf  ostetricia  spettano.  Cotale  trattato  di 
speciali  operazioni,  sino  al  presente  da  niuno  separa¬ 
tamente  ideato  e  composto,  potrà  formare  una  parte 
integrale  della  presente  opera  non  soltanto,  ma  riu¬ 
scire  eziandio  mollo  utile  preso  colatamente,  in  ispe- 
zie  ai  chirurghi  cui  di  frequente  avvieue  di  dover 
eseguire  queste  operazioni  ,  dalla  regolarità  delle 
quali  dipende  la  salute  temporale  e  spirituale  del 
feto,  e  spesso  anche  la  vita  della  madre. 

9?  Poche  cose  direm  qui  da  ultimo  intorno  alla  pre¬ 
sente  nostra  versioae.  Sarebbe  superfluo  V  assicurare 
che  in  essa  avemmo  continuamente  in  mira  di  ser¬ 
bare  nella  nostra  lingua  lo  spirito  tutto  dell’  opera 
delia  signora  Boivìn  ,*  ma  se  qualche  volta  fummo 
costretti  ad  alcun  poco  discostarcene,  ciò  deriva  dalla 
natura  del  suggetto,  e  dal  modo  con  che  era  esposto 
nel  linguaggio  francese  ,  il  quale  esigeva  d’  esser 
parafrasato  perchè  riuscisse  di  comune  intelligenza. 
In  ogni  modo,  per  quanto  fu  in  nostro  potere  non 
abbiam  tralasciato  di  adoperarci  onde  rendere  questo 
lavoro  fedele  ed  esatto ,  e  se  procurammo  di  dar 
veste  italiana  a  molti  nomi  di  francese  ritrovamento 
che  il  nostro  volgare  non  aveva  modi  acconci  a  rap¬ 
presentameli,  ciò  fu  tanto  perchè  conosciamo  essere 
la  nomenclatura  ostetrica  di  oltremonti  perno  fra  noi 
intesa  ,  quanto  perchè  se  avessimo  voluto  letteral¬ 
mente  in  alcune  parti  trasportarla  nel  nostro  idio¬ 
ma  ci  sarebbe  stalo  forza  creare  de’  mostruosi  gal¬ 
licismi. 

Ann  Aia*  V oU  XXllL 
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??  Rispetto  alle  note  ed  a  qualche  giunta  che  cre¬ 
demmo  opportuno  di  apporre  all’opera*  esse  furono 
concepite  e  distese  con  penuria  di  tempo,  e  però 
non  tutte  sono  riuscite  di  nostra  piena  soddisfa¬ 
zione.  Preghiamo  quindi  il  pubblico  a  non  giudi¬ 
carci  con  rigore  in  questi  particolari  del  presente 
lavoro,  ma  a  valutare  il  precipuo  e  lodevole  scopo, 
cui  mirammo,  di  rendere,  cioè,  coli  esso  più  agevole 
lo  studio  delle  migliori  dottrine  di  questa  beneficen¬ 
tissima  arte.  59 


Sul  metodo  di  separare  la  chinina  dalla 

cinconina,  proposto  dal  signor  Collaud; 

osservazioni  del  signor  Pietro  Alemanl 

* 

chimico  in  Milano . 

N.i  fascicolo  di  aprile  (  1822  )  dei  Giornale  di 
Farmacia,  il  signor  Pelletier  ha  registrato  il  processo 
di  separare  la  chinina  dalla  cinconina  proposto  dal 
signor  Collaud  ne’  seguenti  termini. 

ts  Su  la  chinina  ottenuta  con  i  processi  conosciu¬ 
ti  (1),  si  fa  agire  in  molte  riprese  dell’acqua  tiepida 
avvalorata  di  acido  solforico,  per  convertire  in  sol¬ 
fato  un  poco  più  della  metà  della  chinina  impiegata. 
Dallo  stalo  viscoso  in  cui  era,  diventa  dura,  e  facile 


(i)  L’autore  intende  qui  di  parlare  della  chinina 
impura .  (Al.) 


a  rompersi  ;  alloca  si  divide,  e  si  sottopone  all’azione  \ 
dell’  alcoole  un  poco  caldo  reiteratamente  ,  perchè 
egli  discioglie  più  facilmente  la  chinina  rimasta  ,  e 
gli  altri  principj  :  ciascuna  volta  si  versa  su  di  un 
filtro  il  liquido  torbido  ,  ed  allorquando  il  tutto  è 
stato  diluito,  si  lava  il  residuo  con  1’  alcoole  allo 
stesso  grado  (  25  'circa  ).  Il  deposito  vien  disseccato 
se  la  chiniua  era  pura,  e  non  conteneva  di  estraneo, 
che  la  cinconina,  ed  è  quest’ ultima  soltanto,  quella 
appunto  coti  cui  si  può  fare  direttamente  il  solfato. 
Se  si  vuole  averlo  bianchissimo  ,  bisogna  seguire  il 
metodo  che  noi  abbiamo  consigliato  ,  e  eh’  io  ho  di 
già  messo  in  pratica  cou  successo  su  le  acque  madri 
di  solfato  di  chinina;  ma  il  prodotto  è  in  piccola 
quantità.  5’ 

tu  Col  mio  processo,  due  kilogrammi  di  china-china 
gialla  reale  mi  hanno  dato  d  granirne  di  cinconina. 
Io  ho  creduto  osservarvi,  che  potevo  cavarne  in  mag¬ 
gior  copia  con  un  altra  operazione.  Due  varietà  di 
china-china  chiamata  di  Cartugena  ,  mi  hanno  dato 
coll’istesso  processo  una  quantità  di  cinconina,  ch’era 
un  terzo  in  peso  della  chinina  ottenuta.  La  chinina 
impura  ottenuta  dalle  acque  madri  nerissime,  mi  ha 
dato  egualmente  con  questo  processo  della  cinconina 
sufficientemente  bianca. 

culi  signor  Peschiera  di  Ginevra,  mi  ha  assicurato 
di  essere  pervenuto  a  far  cristallizzare  della  chinina, 
io  ne  dubito  ,  giacché  tutti  i  miei  sforzi  riuscirono 
infruttuosi,  lo  ne  ho  ottenuto  di  bianchissima  ,  ma 
sempre  iu  massa  (i). 

(i)  Dalla  mia  corrispondenza  con  questo  dotto 


M  I  vapori  delle  soluzioni  concentrate  di  solfalo 
di  chinina  sono  tanto  amaci  che  io  voglio  distillarne 
in  storte  per  assicurarmi  se  V  acqua  distillata  sarà 
pregna  di  quella  sostanza  ec.  » 

Ho  voluto  trasportare  nell’italiano  questo  attico!© 
che  trovasi  nel  citato  fascicolo  del  Giornale  di  iar- 
macia,  perchè  ser^e  di  confronto  al  .metodo  di  cui 

#  ■  t  j 

mi  servo  per  ottenere  la  chinina  e  la  cinconina  che 
io  pure  ho  ritrovato  simultaneamente  in  diverse 
chine-chine,  egli  è  da  molto  tempo  ,  ed  ho  dovuto 
apprendere  dall’esperienza  un  metodo  facilissimo  col 
quale  si  possono  separare  questi  due  alcali  ,  ossiano 
sostanze  salificabili  ed  è  il  seguente. 

Con  il  processo  già  da  me  indicato,  e  comunicato 
al  signor  Antonio  Cattaneo  (t)  col  quale  ho  inteso 
di  migliorarvi  il  metodo  del  signor  Henry 9  ho  sot¬ 
toposto  dodici  libbre  mediche  di  china-china  gial¬ 
la  (2).  Le  tinture  alcooliche  ottenute  le  ho  poste  a 
distillare  ,  ed  ho  ricavato  tre  quarti  in  peso  dell’id- 


farmacìsta  mi  risulta  che  una  volta  solamente  egli 
abbia  ottenuto  una  specie  di  cristallizzazione  in 
una  soluzione  di  chinina  fatta  coll’  alcoole  $  pare 
che  questo  fenomeno  non  sia  dopo  piu  comparso . 
{  Gal.  ) 

(1)  V eggasi  la  nota  1 1  del  Formulario  per  le 
preparazioni  di  molti  medicamenti  nuovi  del  signor 
Magendie ,  tradotto  e  di  note  arricchito  dal  signor 
Antonio  Cattaneo,  (  V*  la  pag,  5iq,  del  voi  22s  di 
questi  Annali.  ) 

(2)  Cìnchona  condifolìa . 


cooÌ£  impiegato  :  il  residuo  messo  al  riposo  ,  dopo 
quattro  giorni,  depose  dei  bellissimi  cristalli  di  cin« 
conina  ,  e  la  chinina  rimase,  sciolta  nell’  alcoole  , 
che  col  solo  travasamene  io  ho  separata.  Non  mi 
fu  possibile  mai,  in  qualunque  modo  io  tentassi,  di 
ottenere  la  chinina  cristallizzata,  ma  sempre  in  massa 
come  bene  fa  osservare  1’  autore  del  sovra  dettato 
estratto.  I  due  alcali  come  si  è  detto  separati,  satu¬ 
rati  colf  acido  solforico  mi  hanno  dato  dei  cristalli 
arabidue  di  solfato  di  chinina  e  di  cinconina  che  ho 
ritrovati  in  peso,  il  primo  trentanove  denari,  ed  il 
secondo  nove  denari  j  risultato  ,  che  mi  lu  costante 
ogni  volta  che  io  ho  esperito  su  d’una  quantità  pari 
di  china-china  gialla  ,  le  acque  madri  sì  dell’  una 
preparazione  che  dell’altra  le  ho  riunite,  le  ho  fatte 
intieramente  svaporare  ,  cd  ho  ottenuto  una  massa 
di  materie  nerastre  la  quale  disseccata  pesava  dodici 
denari,  e  resa  in  polvere  aveva  un  color  giallo, 

esaminata  esibiva  lutti  i  caratteri  dei  solfati  di  chi- 

* 

nina  e  di  cinconina  riuniti. 

Mi  sono  indotto  a  pubblicare  questo  mio  processo 
mosso  eia  tre  particolari  circostanze. 

La  prima  ,  per  far  conoscere  un  facile  modo  di 
ottenere,  e  separare  la  chinina  dalla  cinconina,  ed 
avere  con  quest’  alcali  i  differenti  solfati. 

La  seconda  ,  perchè  il  mezzo  ,  di  cui  si  serve  il 
signor  Collaads  di  separar  la  chinina  dalla  cinco¬ 
nina,  versandovi  sopra  a  diverse  riprese  dell’alcoole 
non  mi  pare  il  piu  esatto  ,  essendoché  quelle  due 
sostanze  alcaline  sono  tutte  due  nell’alcoole  solubili. 

La  terza,  per  dimostrare  unitamente  a  qual  grado 
di  calo.ico  sono  volatili  i  sali  di  chinina. 


/ 
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Fu  deito  di  sopra  ,  ohe  i  vapori  delle  soluzioni 
concentrate  di  solfato  di  chinina  sono  amari ,  e  che 
il  signor  Collaud  intende  distillarne  in  istoria  per 
assicurarsi  se  V  acqua  che  passa  contiene  di  questa 
sostanza . 

Io  veramente  non  sapevo  persuadere  me  stesso 
come  i  vapori  delle  soluzioni  concentrate  di  solfato 
di  chinina  potessero  essere  amari,  mentre  le  mollis¬ 
sime  volle  ,  che  io  il  dovetti  preparare,  non  mi  la¬ 
sciarono  il  piti  piccolo  senso  d’  amaro  ,  e  nè  meno 
distillando  le  soluzioni  di  solfato  di  chinina  mi  die¬ 
dero  altra  sostanza,  tranne  T  alcoole  purissimo;  ho 
voluto  però  trovare  la  ragione  come  questo  fenomeno 
potesse  succedere,  ed  ho  pensato  di  saturare  la  sola 
chinina  coll’  acqua  acidulata  d’  acido  solforico  per 
indi  sciogliere,  il  solfato  cosi  ottenuto,  nell’acqua  per 
averlo  mediante  1’  evaporazione  cristallizzato,  nella 
lusinga,  che  non  essendo  volatile,  quando  è  sciolto 
nell’alcoole,  che  a  64  dì  Reautnur ,  lo  poteva  esser© 
al  grado  80  ,  essendo  questo  il  grado  dell’  acqua 
bollente. 

Una  riflessione  venne  al  pensiero,  cioè,  che  il  sol¬ 
fato  di  chinina  neutro  è  solubile  in  sole  ^4°  parti 
d’  acqua  al  grado  di  12  ,  5  ,  ed  all’incirca  3o  parli 
d’acqua  al  grado  ioo  del  termometro  centigrado, 
e  che  invece  il  sopra-solfato  di  chinina  è  solubile 
in  11  parti  d’acqua  al  grado  12,  5. 

Non  essendo  per  tanto  capace  d’  essere  messo  in 
pratica  il  primo  ,  tentai  col  secondo  dopo  averlo 
fatto  sciogliere  nell’acqua  ,  e  spinta  la  soluzione  al 
grado  di  bollitura;  i  vapori,  infatti  ,  lasciavano,  as¬ 
sorbiti ,  un  senso  amano,  ed  all’ atmosfeia  del  mio 


laboratorio  si  orano  uniti  mandando  un  odore  ana¬ 
logo.  All’  oggetto  di  assicurarmi  meglio  del  fin  qui 
detto,  e  dell’annunciato  sospetto  del  signor  Collauda 
ho  distillato  in  istorta  di  vetro  le  soluzioni  concen¬ 
trate  del  sopra -solfato  di  chinina,  e  l’acqua ,  che  ho 
ottenuto  ,  lasciava  sentire  odore  e  sapore  di  solfato 
di  chinina. 

Una  riflessibile  circostanza  io  farò  conoscere  ,  la 
quale  proverà  come  i  principi  della  china-china 
siano  volatili,  quando  si  sottopongano  all’  azione  di 
un  dato  grado  di  calorico.  L’  esperienza  mi  ha  in¬ 
segnalo  ,  sono  moltissimi  anni  ,  che  la  china-china 
bollita  nell’acqua  ,  mandava  vapori  ,  che  lasciavano 
sentire  un  odore  uguale  alla  china-china  istessa. 
Non  vi  voleva  molto  ad  accorgersi  che  Todore  pro¬ 
veniva  da  una  sostanza  volatile  della  china-china 

« 

che  insieme  coi  vapori  acquosi  ,  veniva  trasportata  ; 
e  si  noti  che  la  sostanza  non  era  sollato  di  chinina. 
Ho  volalo  assicurarmi  se  la  delta  sostanza  era  solu¬ 
bile  nell’acqua  nel  seguente  modo. 

Ho  messo  in  alarnbico  dieci  libbre  di  china-china 
regia  ed  officinale  resa  in  grossa  polvere  con  baste- 
vole  quantità  d’acqua  distillata,  e  quando  ebbi  otte¬ 
nuto  cinque  libbre  d’acqua  cessai  la  soluzione  ;  l’acqua 
aveva  un  odore  leggiero  ,  e  poco  sapore  di  china¬ 
china.  Colla  stessa  acqua  distillata  ho  ripetuto  per 
altre  due  volte  T  operazione  su  di  altrettanta  china- 
china,  ogni  volta  che  doveva  distillare,  ed  infine 
ho  ottenuto  un  acqua,  che  aveva  un  odore  forte  di 
china-china  ,  ed  un  sensibile  sapore  amaro.  Ho  co¬ 
municato  ad  alcuni  pratici  questo  mio  esperimento, 
e  questi  vollero  riconoscere  gli  effetti  di  quest’acqua. 
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Sa  quale  corrispose  alf  intenzione  loro,  e  particolar¬ 
mente  sulla  febbre  terzana ,  sulla  quale  gli  effetti 
furono  pienissimi. 

Queste  cose  le  ho  dette,  perchè  non  debba  riescie 
nuovo  che  la  china  china  bollita  iu  un  liqpido  mandi 
vapori,  che  sentono  di  amaro  e  di  odore  della  china¬ 
china  stessa,  ciò  c-hp  a  buona  ragione  deve  avvenire 
de’  vapori  delle  soluzioni  concentrate  di  sopra-solfato 
di  chinina. 

Per  maggiore  schiarimento  farò  conoscere  la  dif¬ 
ferenza  nelle  proporzioni ,  che  si  riscontra  sia  fra  i 
principj  componenti  il  solfato  neutro  di  chinina,  ed 
il  solfato  con  eccesso  di  acido.  I  risaltati  dell’analisi 
fatta  dal  signor  Bauss  (i)  su  i  due  solfati  sono  pari 
ai  miei  che  mi  faccio  un  dovere  di  qui  trascrivere; 


Solfato  neutro 


Cristallizzato  Secco. 


Chinina  .  .  . 
Acido  solfor. 
Acqua  .  .  .  . 


i  atomo  (45)  .  .  Ba,  568  ^  .  .  90,  100 

1  -  (5/  ...  9,  176  5  •  •  i©*  ii*  iix 

4  -  (4j5)  .  .  8,  i56  -  — 

- - 100, 

joo,  000 


Sopra-solfato.  Cristallizzato.  Secco. 

Chinina  ...  1  atomo  (4.5)  .  .  61,  640  2  .  81,  819,  100 

Addo  solfor.  a  (io)  ,  .  i3,  6985  .  18,  181,  22,232* 

Acqua  ....  16  (18)  .  .  24,  657 - 

.  . . .  ■  •  "  ioo,  000 


ioo,  000 

L’  analisi  di  questi  due  sali  prova  ad  evidenza  , 
che  la  quantità  d’acido  nel  sopra-solfato  è  dupla, 
e  che  la  quantità  dell’acqua  è  quadrupla  a  confronto 


(1}  Journal  de  Pharmacie ,  1821. 
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della  quantità  di  acqua  e  di  acido  contenuti  nel  sol¬ 
fato  neutro  di  chinina. 

Da  tutte  le  osservazioni  fin  qui  dimostrate  ri¬ 
sulta  : 

l.°  Che  il  solfato  ottenuto  col  processo  del  sig. 
Collaudi  non  è  un  solfato  neutro  ,  ma  un  sopra- 
solfato. 

2.0  Che  il  mezzo  migliore  ed  il  piu  semplice 
per  separare  la  cinconina  dalla  chinina  si  è  quello 
di  addensare  le  due  unite  tinture  alcooliche  ,  dai 
che  si  ottiene  la  cristallizzazione  delle  prime. 

3.°  Che  i  sali  di  chinina  in  qualunque  stato  di 
combinazione  si  trovino  non  souo  volatili  ,  che  al 
grado  80  di  Reaumur. 

4.0  Che  all’oggetto  di  ottenere  un  solfato  neutro 
di  chinina,  è  duopo  sia  sciolto  quest’alcali  nell’al- 
coole ,  ed  usare  molla  diligenza  nel  saturarlo  col- 
1’  acido  solforico. 

5. °  Che  il  sopra  solfato  di  chinina  contenendo 
maggiore  quantità  d’acido  solforico  e  di  acqua,  che 
non  il  solfato  neutro,  deve  necessariamente  il  primo 
avere  qualità  differenti  dal  secondo. 

6. °  Che  1’  eccesso  di  acido  solforico  nel  sopra¬ 
solfalo  di  chinina,  è  un  ostacolo  forte  all’intenzione 
del  pratico  nella  cura  delle  malattie,  nelle  quali  fa 
duopo  il  solfato  neutro. 

7.0  Che  le  proprietà  del  sopra-solfato  di  chinina 
potrebbero  essert  alterate  quando  la  soluzione  di 
questo  sale  sia  fatta  o  nell’  alcoole  molto  allungato 
o  nell’  acqua,  reudendosi,  nell’  evaporazione,  volatili 
i  suoi  principj. 
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8.*  Finalmente,  che  lo  speziale  nell"  acquistare 
o  preparare  questo  sale  febbrifugo,  deve  ben  avver- 
tire  che  non  sia  sopra-solfato  di  chinina  ,  invece  di 
solfato  neutro;  onde  il  pratico  sia  certo  della  quan¬ 
tità  del  rimedio  che  amministra  all*  ammalato. 


Osservazioni  comprovanti  V  efficacia  della 
polvere  delle  foglie  deir  uva  moscata 
nera ,  nelle  emorragie  uterine  special- 
mente.  Del  dottor  fisico  G.  C*  Fenogljo, 
medico  in  Torino . 

C^uesto  vegetabile  rimedio  cavato  dalft?ssiccazione 
delle  toglie  dell*  uva  moscata  nera  ,  che  fu  già  an¬ 
nunziato  non  troppo  urbanamente  da  uno  dei  com¬ 
pilatori  del  giornale  detto  il  Repertorio  medico  o 
chirurgico  di  Torino ,  mi  si  presentò  in  altri  tre 
/  casi  proficuo  ,  cioè  in  tre  menorragie  ,  contro  delia 
quali  altri  cultori  dell5  arte  medica  avevano  invano 
innumerevoli  farmaci  già  esibiti.  Si  prende  una 
dramma  all5  incirca  di  questa  polvere  dalle  foglie 
ricavata,  e  che  deggiono  all’ombra  essiccarsi  quando 
vanno  fornite  del  colorilo  il  piu  verde  ,  cioè  nel 
mese  di  agosto.  Per  lo  piu  la  prima  dose  è  suffi¬ 
ciente,  quando  trattasi  di  menorragie  recenti.  Io  la 
vidi  giovare  tanto  nei  casi  di  iperstenia  ,  che  di 
ipostenia,  ragion  per  cui,  senza  lievemente  mancare, 
come  già  scrissero  i  compilatori  del  Repertorio  ,  la 
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annunziai  indistintamente  ,  cqmc  utile  rimedio  per 
le  emorragie,  e  deve  essere  cosi,  stante  che  il  prin¬ 
cipio  tannino  esercita  1’  azione  egualmente  sui  tes¬ 
suti  affetti  da  ipersten»  ,  che  sopra  quelli  attaccati 
da  debolezza.  Quello  per  altro  che  mi  maravigliò,  si 
è  che  questo  farmaco  dopo  di  se  alcun  disturbo  non 
lascia  sulle  parti  su  cui  ha  agito,  che  anzi  le  immerge 
in  una  calma,  che  giammai  avrebbero  le  inferme  osato 
sperare.  Il  modo  di  prendere  cotesto  rimedio  si  è 
nel  brodo,  o  nel  vino,  o  nell’ acqua,  e  posso  assicu¬ 
rare,  dall’  esperienza  ammaestiato,  che  egli  è  perfet¬ 
tamente  innocuo. 

Osservazione  prima . 

N.  N.  1  avandaja  ,  già  da  quasi  q  mesi  affetta  da 
ricorrente  menorragia,  che  ogni  vigore  le  consumava, 
di  temperamento  non  troppo  rohu<to,  venne  in  casa 
Chiabrera  un  giorno  tutta  affannata,  e  quasi  perduta, 
intieramente  di  forze  a  restituire  il  bucato.  Interro¬ 
gata  da  questa  signora,  come  si  trovasse  di  salute, 
accusò  essere  da  lungo  tempo  inferma  e  molestata 
da  una  emorragia  uterina  ,  che  ,  specialmente  quel 
giorno  crasi  mostrata  più  veemente,  e  che  più  non 
poteva  reggersi  in  piedi.  Questa  signora  carita¬ 
tevole  dispensatrice  della  polvere  di  queste  foglie, 
dopo  di  averla  alquanto  con  un  liquore  ristorata  ^ 
la  regalò  di  questo  rimedio  alla  dose  di  una  dramma, 
assicurandola  ,  che  più  non  avrebbe  avuto  bisogno 
di  tanto  affaticarsi  a  prendere  rimedj  di  sorta  al¬ 
cuna.  Ascoltò  il  consiglio  l’inferma,  che  già  tanti, 
ma  sempre  inutilmente  ,  aveva  farmaci  ingojati  ,  e 
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nello  spazio  dì  io  ore*  dopo  presa  la  medicina  ,  la 
menorragia  cessò  e  cessò  affatto  ,  e  la  lavandaia  si 
trova  ora  9  dopo  un  anno  ,  in  perfetta  salute. 

% 

Osservazione  seconda. 

G.  F.  cameriera giovaneita  ,  già  da  due  mesi 
si  querelava  di  una  fortissima  emorragia  uteri¬ 
na  ,  per  la  qual  malattia  il  medico  già  aveva  inu¬ 
tilmente  esperimentate  varie  preparazioni  marziali  , 
e  varie  altre  sostanze  credute  stiptiche  ,  e  siccome 
nissun  giovamento  le  arrecavano,  ed  erano  insorti  polsi 
febbrili,  duri,  pieni,  consigliò  il  prefato  medico  con 
saviezza  due  cavate  di  sangue,  che  arrecarono  un 
pronto  ,  ma  brevissimo  sollievo  ,  imperocché  dopo 
alcuni  giorni  ricomparve  1*  emorragia  col  corso  or¬ 
dinario  di  prima.  Si  fu  allora  ,  che  richiesto  dal 
clinico  curante  a  provvederlo  di  quella  polvere  onde 
l’ ultimo  rimedio  tentare,  ne  fu  così  ben  soddisfatto, 
chè  in  meno  di  qualche  giorno  più  non  comparve 
la  menorragia  ,  e  lasciò  in  uno  stato  tale  di  calma5 
e  di  sanità  Tutero,  che  potè  eseguire  le  sue  funzioni, 
e  la  donna  si  trova  ora  incinta,  e  già  quasi  al  ter¬ 
mine  della  sua  gestazione  in  perfetta  salute. 

Osservazione  terza » 

U  osservazione,  che  sono  per  narrare  è  delle  più 
concludenti  ,  per  provare  V  efficacia  della  polvere 
delle  foglie  dell’uva  moscata  nera,  e  concerne  una 
donna  di  fortissima  complessione,  di  temperamento 


però  bilioso.  Dopo  una  caduta  ,  era  continuamente 
infastidita  da  una  menorr  igni  ,  che  dopo  un  anno 
la  tenea  inferma.  Questo  morbo  aveva  sembrato  ce¬ 
dere  sul  principio  ai  solili  rimedi,  ma  non  fu  lunga 
la  calma;  si  ristabilì  di  bel  nuovo  la  perdita  di 
sangue  oltremodo  imponente  ;  i  polmoni  divennero 
alquanlo  inzuppati,  una  tosse  leggiera,  ma  profonda, 
s’  associò  a  queste  infermità  con  un’  oppressione  di 
peito  più  molesta  dopo  il  mezzo  g’.orno  ,  di  modo 
che  la  necessità  costrinse  il  medico  della  cura  a  pre¬ 
scriverle  un’  abbondante  salasso  ,  che  arrecò  qualche 
sollievo,  ma  non  pertanto  le  tolse  Femorragia.  Con¬ 
tinuando  questa  le  venne  all’  inferma  ordinata  l?t 
suddetta  polvere  ,  che  prese  in  dose  di  due  ottavi  \ 
e  subito  ,  in  meno  di  due  ore  ,  F  emorragia  cessò. 
L’utero  però  mandò  allora  alcun  poco  di  bianco 
umore,  ma  l’inferma  si  ristabilì  nella  pristina  salute. 

La  medesima  polvere  si  mostrò  pure  oltremodo 
proficua  in  una  epistassi  ,  che  metteva  in  forse  la 
vita  di  un  garzone  di  robustissima  costituzione  ,  e 
cui  nissuno  rimedio  ancora  avea  recato  alcun  gio¬ 
vamento.  La  polvere  suddetta  presa  a  guisa  del  ta¬ 
bacco  valse  di  subito  per  frenare  cotesto  pericoloso 
profluvio. 

1/  analisi  istituita  di  questo  vegetabile  palesò  con*' 
tenere  del  tannino  in  abbondanza  ,  e  dell’acido  tar¬ 
tarico  a  poca  materia  gommosa  e  resinosa  unito,  onde 
gli  stessi  principi  di  cui  è  composta,  valgono  già  a 
persuaderci  della  sua  efficacia.  Presento  queste  os¬ 
servazioni  ai  cultori  dell’  arte  medica  non  per  altro 
motivo  ,  che  questi  si  degnino  rettificarle  coi  loro 
esperimenti. 
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Al  signor  Bartolomeo  Signoroni,  del  ri¬ 
sii  luto  di  perfezionamento  chirurgico  di 
Vienna » 

Jo  Le  debbo  i  piu  distinti  ringraziamenti  per  la 
compiacenza,  eh  Elia  ebbe  di  esaminare  con  si  fino 
discernimento,  e  con  sì  ero  ite  osservazioni  il  nuovo 
melo  io  da  ine  proposto  di  prendere  le  pietre  in  ve¬ 
scica  per  farne  f  estrazione,  nel  caso  di  cistotemia 
perineale.  Ma  poiché  non  noi  sembra  che  le  eccezioni 
indicate  nelle  sue  riflessioni  inserite  negli  Annali 
Uo  Eversali  di  Medicina  del  signor  dnrubale  Oniodeì , 
n»°  64  «  aprile  ,  1822  ,  si  possano  applicare  se  non 
che  a  qualche  caso  del  tutto  particolare  ,  di  cui  io 
non  credetti  occuparmi  ,  perciò  io  La  prego  di  ri¬ 
guardare  come  una  prova  della  distinta  stima  eh'  io 
le  professo,  le  pìccole  riflessioni  che  le  induizzo  a 
questo  proposito. 

Per  lo  piò  le  pietre  orinarie  sono,  com’Ella  con¬ 
viene,  sferiche,  piatte,  irregolari,  e  la  maggior  parte 
ovali  schiacciate  a  forma  di  mandorla.  Se  sono  sem¬ 
plicemente  sferiche  esse  non  hanno  che  un  sol  dia¬ 
metro  ;  se  sono  piatte  irregolari,  ne  hanno  due;  se 
ovali  schiacciate  ne  hanno  tre. 

lo  credo  di  aver  dimostrato  col  ragionamento  , 
oltre  che  dietro  la  mia  lunga  esperienza  ,  che  il 
modo  di  agevolarne  l’estrazione  sia  quello  di  pren¬ 
derle,  nel  secondo  caso,  pel  loro  diametro  maggiore, 
e,  nel  terzo,  pel  loro  diametro  medio;  non  parlando 
del  primo  che  la  presa  è  sempre  la  stessa.  All’  op¬ 
posto  prendendosi  la  pietra  costantemente  pel  dia- 
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metro  minore  come  fu  praticato  sin  ora,  e  raccoman¬ 
dato  da’  più  celebri  litotomisli,  essa  diviene  un  corpo 
angolare,  ridosso  a  cui  stringendosi  il  cerchio  mem¬ 
branoso  della  vescica  n»  impedisce  1’  uscita  ,  e  trat¬ 
tandosi  di  pietre  molto  scabre  ,  o  di  considerabile 
dimensione,  T  ammalato  è  esposto  al  pericolo  che 
gli  si  laceri  o  svelga  anco  il  collo  della  vescica  : 
ciò  piu  non  succede  prendendosi  la  pietra  pel  suo 
diametro  medio  o  maggiore;  imperciócchè  allora  il 
corpo  riducesi  alla  forma  conica,  e  la  stessa  tenaglia 
facendo  l’ulficio  di  dilatatore  ne  agevola  l’uscita,  la 
generale  il  modo  da  me  proposto  riducesi  a  questo 
solo  principio,  di  non  prendere  giammai  una  pietra 
che  abbia  più  dimensioni  per  la  minore  di  esse  ;  il 
contrario  cioè  di  quanto  è  stato  insegnato  sin  ora. 
Sin  ora  credevasi  preferibile  di  prenderla  da  quello 
che  più  ne  agevola  la  distensione  delle  parti  ,  an¬ 
corché  se  ne  aumentasse  la  periferia.  Nel  qual  com¬ 
puto  poi  delle  due  periferie  risultanti,  prendendosi 
la  pietra,  o  dal  maggiore  o  dal  minore  diametro, 
io  credo  che  1  occhio  s  inganni,  e  che  non  siavi  il 
più  delle  volte  diversità  notabile.  Per  tanto,  la  ste¬ 
reometria  delie  pietre  orinarie,  siano  pur  esse  cilin¬ 
driche  ,  coniche  ,  prismatiche  ,  piramidali,  vedute  o 
non  vedute  sin  ora  ,  non  può  offrire  eccezione  al¬ 
cuna  a  questo  principio  fondamentale  di  prendere 
cioè  la  pietra  in  vescica  per  un  lato  ,  che  non  sia 
giammai  il  minore  eli  essa  presenta.  E  siccome  la  pie¬ 
tra  non  può  vedersi,  ne  può  iu  vescica  introdursi  un© 
stereometro,  non  resta  perciò  al  pratico  lilotomista, 
che  di  evitar  a  tentone  di  prenderla  pel  suo  minor 
diametro,  ed  abbrancarla  per  un  maggiore.  Tutto 
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ciò  che  non  può  ottenersi  per  questa  via  sarà  uopo 
necessariamente  tentarlo  coll’  alto  apparecchio.  Ulti® 
inamente  io  operai  sopra  Felice  Maddalena,  della 
città  di  Chioggia  ,  di  anni  t\.b ,  il  giorno  24  aprile 
1822  ,  e  gli  estrassi  una  pietra  ovale  schiacciata  , 
presa  pel  suo  medio  diametro  eh’  era  di  linee  , 
con  tanta  facilita  phe  1’  ammalato  assicurò,  essergli 
riuscita  meno  penosa  1’  operazione  di  quello  che  i 
dolori  da  lui  soffeiti  talvolta  per  la  presenza  della 
pietra  in  vescica;  egli  si  ristabilì  perfettamente  in 
58  giorni. 

Im  dimensione  di  questa  pietra  è  di  32  linee  nel 
suo  maggior  diametro,  >,4  nel  medio,  e  17  nel  pic¬ 
colo,  vale  a  dire,  essa  è  una  delle  più  considerabili 
e  fors  anche  altre  volte  impossibile  ad  estrarsi  feli¬ 
cemente. 

La  prego  di  accogliere  queste  mie  riflessioni  di¬ 
pendenti  dalla  mia  esperienza  ,  le  quali  però  nulla 
detraggono  alla  verace  riconoscenza  ed  estimazione 
che  io  Le  professo. 

Venezia  8  agosto  1822. 

,  /in àrea  Campana * 
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Prospetto  nosografico -statìstico -comparati¬ 
vo  della  febbre  petecchiale  ,  che  ha  re¬ 
gnato  epidemicamente  nella  Lombardia 
nel  181718  ,  ossia  y  Commentario  sul 
governo  politico -medico  di  questo  morbo . 
Del  Compilatore. 

CAPITOLO  IV. 

DELLA  NATURA  DEL  CONTAGIO  PETECCHIALE 
E  DELLE  LEGGI  CHE  NE  GOVERNANO  LA  PROPAGAZIONE. 

(  Seguilo  della  pag.  1 29  del  voi .  23.  ) 

S  23.  Terza  legge  del  contagio.  Propagazione  per 
contatto  immediato ,z=zConiagione  della  petecchia 
desunta  dall* epidemia  Lombarda  e  da  epidemie 
dei  secoli  decimo  sesto  e  settimo .  —  La  ripro - 
Annali.  Voi  XXlll.  21 
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duzìone  del  contagio  comincia  verso  il  4*°  giorno 
di  febbre  ;  non  dura  nella  convalescenza .  Qua¬ 
rantena  dei  risanati . — Il  contagio  non  è  solubile  nel - 
V  aria,  non  trasportabile  dal  vento ,  nè  dal  fumo . 
—  //  affo  de//* 1 * * * * * *  infezione  non  dà  segni  sensibili . 
5e  »  faccia  pei  polmoni  9  per  lo  stomaco  o  per 
la  cute  ;  se  pei  tonfatici  ,  per  le  vene  o  per  sem¬ 
plice  azione  virtuale.  —  Periodo  latente .  Durata. 
Regola  per  la  quarantena  di  sospètto.  —  Quali 
umori  o  parti  del  corpo  sieno  conduttori  del  con¬ 
tagio.  Se  lo  siano  i  cadaveri .  —  Il  passaggio  per 
molti  individui ,  ZZ  periodo  epidemico ,  la  quantità 9 
la  provenienza  non  accrescono  nè  scemano  gli  effetti 
del  contagio. 

'  ;  .  .  .  « 

N  eU’epidemia  Lombarda  si  sono  avute  prove  po* 
sltive  della  contagione  del  morbo  nell’  infinito  nu¬ 
mero  di  individui  che  lo  pigliarono  maneggiando 
infetti  ,  e  ne*  medici,  chirurghi,  sacerdoti,  impiegati 
e  infermieri  che  lo  stesso  male  si  tirarono  addosso 
trattando  i  malati  negli  spedali  e  nelle  sale  appo¬ 
site  (i).  Prove  negative  della  stessa  qualità  furono 

»»  ■  mi— —e— — — ■ — — 

(i)  Non  ci  è  riuscito  di  conoscere  il  giusto  nu¬ 

mero  de9  medici,  chirurghi ,  sacerdoti  ,  impiegati  e 

infermieri  che  si  adoperarono  in  servìzio  de 9  pe¬ 

tecchia  sì  negli  ospedali  provvisorj  e  permanenti .  Ab¬ 

biamo  però  risaputo  che  se  ne  infettarono  cinque 

cento  ventinove  ,  e  che  un  quarto  alV  incirca  morì  , 

come  dalla  tavola  seguente  ? 
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ìc  innumerevoli  famiglie  che  hanno  sapulo  preser¬ 
varsi  interamente  dal  male  evitando  per  tempo  ogni 
commercio  cogli  ammorbati  e  co’  sospetti  ;  quelle 
che  ne  limitarono  la  propagazione  tra  esse  facendo 
sollecitamente  trasportare  agli  spedali  appositi  o  ri¬ 
gorosamente  sequestrare  in  casa  il  primo  infetto  •  e 
finalmente  le  caserme,  le  carceri  e  i  collegi  di  educa* 
zione,  i  quali  mediante  il  cauto  trattare  coll’eslerno 
andarono  tutti  illesi  dal  morbo  quantunque  fiera¬ 
mente  divampasse  al  di  fuori.  Siccome  coloro  che 
ne  scampavano  aveano  comuni  faria,  i  cibi,  le  abi¬ 
tudini  ec.  ,  con  quelli  che  cadevano  infermi  ,  così 
non  e  da  dubitare  ohe  l’immunità  dei  primi  venisse 
da  cagioni  diverse  dalla  prudenza  o  dal  caso  che  loro 
faceva  evitare  il  commercio  cogli  ammorbati. 

Analoghe  testimonianze  circa  la  contagione  della 
febbre  per  trattamento  de*  malati  si  hanno  in  Car* 
dano  ,  Massa  ,  Fracastoro  ,  Oddi  degli  Oddi ,  e 
negli  scrittori  delle  epidemie  di  Desenzano  del  i§53 
e  i56y  (i),  di  Udine  del  i556  e  1572  (2),  di  Ve* 

.  .  8 
.  .  4 

.  .  n 

»  .  2 

.  .  89; 
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(1)  Graliolo  da  Salò.  Discorso  di  peste  ec*  Cap.  5, 
pag.  1 2. 

(2)  Daciano  Gios.  Trattato  della  peste  ec,  Cap.  2, 
pag*  7.  Cap.  4,  pag.  12.  Cap *  6,  pag .  19. 


Medici 

Chirurghi  .  ...... 

Sacerdoti  .  .  ^  , 

Impiegati  ...... 

Infermieri  di  ambo  i  sessi 
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rona  dei  1 5 5 *7  e  i5r/o  (i),7dèirUogheria  del  1 556  (2), 
di  Parigi  del  i568  (3),  di  Bologna  del  i584  (4), 
di  Trento  del  1591  (5)  ,  dell’  esercito  elei  conte  d? 
Essex  del  i643  (6)  ,  della  Germania  del  1691  (7), 
di  Lipsia  del  1704  (8)  ,  della  Toscana  del  1731, 
1^36  (9),  di  Eyderostadt  del  (io),  di  Pie¬ 

troburgo  del  37?5  (11)  ,  di  Cremona  del  1734» 
1735  (>2),  degli  eserciti  Prussiani  del  1 7 <4- 1  e 


(1)  Petr,  a  Castro.  Feb .  malign,  punctìc.  aphor. 
deliri .  Sect .  1  ?  §  XI. 

(2)  Th.  Jordani.  Pesi,  phenom.  ec .  Traci .  i3  cap *, 
io,  pag.  221  et  seq . 

(3)  Pai  mar.  De  viorb .  contag,  ec,  — —  De  febr , 
pestìi,  Cap,  8  ,  /?£?£•.  3go  e£  seq, 

(4)  Sai.  Divers.  Traci r  de  febr,  pestìi,  etc.  Cap.  XI, 
pag .  82.  Cap.  20  ,  pag.  148. 

(5)  Roboret.  Op.  Cap.  1  ,  p^g.  3.  C<2p.  4  > 

34.  Cap.  9  3  pag.  124. 

(6)  Willis.  O/a  omfj,  torri.  1.  De  Febr ìb.  Cap,  i4» 
ptfg.  1 1 1  ,  1 1 4. 

(7)  Maii  et  Kopff.  De  febr.  castrens  etc.  — 1  Haller. 

Colteci.  Dispai,  etc.  ,  t'o/.  3„n.°  169. 

(8)  Langii  Crist.  Job.  Op.  om.  toni.  3.  Dispai . 
2*3  ,  cap.  2,  $  6. 

(9)  Detharding.  Op.  ccr.  Cap.  3  ,  §  9. 

(10)  Molitor.  et  Mayr.  Op.  cit.  pag.  205. 

(ti)  Weitbrecht  Jos.  De  feb  rili  constit.  petecliiz . 
Petrop.  anni  1785  grass.  Cap.  1  ,  ^  4*  —  Haller. 
Collect .  Dispai,  etc  5  voi.  5,  n.°  172. 

(12)  Valcarenghi.  Medicin.  rational .  etc ,  Scct.  5, 
cap^  83  5  375. 
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I742 3 4 5 6 7 8 9 10  (i)j  di  Francoforte  del  17/+1  (2)>  di  Plymouth 
del  1^4°  e  L7^2  e  di  Launceston  del  1745  (3)  ,  di 
Roncegno  del  1752-53  ,  di  Faenza  del  1759-70,  e 
di  Fano  del  1767  (4),  di  Lipsia  del  1757-58  (5)  4 
di  Magonza  del  1760  (6),  di  Napoli  del  1764  (7), 
di  Gross-Theil  e  Louviers  del  1769  e  1770  (8),  di 
Bossolo  del  1786  e  Castiglione  del  1783  (9),  della 
marineria  Danese  nel  1788  e  1789  (io),  di  Padova 


(1)  Brandhorst  Fed.  Histor.  febr.  castr.  eie. ,  §  »5. 
—  Haller.  Colteci.  Dispai .  eie ,  ,  torri.  5  9  n.°  178. 

(2)  Gleyen.  Disput.  inaugur •  tned.  de  febr.  cdtarrh. 
maligna  petechiz.  etC.,  §  VII,  pag.  11. 

(3)  Huxham.  Observat.  de  aer .  el  inorò,  epìd* , 
toni.  2,  pag.  44  3  4?  3  82,  i3o. 

(4)  Dall’  Anne.  Saggi  di  rned.  prat.  ec.  Parte 
prima  ,  pag.  20  ,  55  ,  60. 

(5)  Ludwig.  Adversar.  med.  pract , ,  voi.  1,  Par . 
1  ,  pag.  28  et  voi.  3  ,  §  216. 

(6)  Strack.  Observat.  de  morbo  cum  petechiis  , 
pag.  44. 

(7)  Sarcone.  Storia  dei  mali  che  regnarono  epi¬ 
demicamente  in  Napoli  ec.  Parte  seconda ,  §  281  , 
3i3  ec. 

(8)  Lepecq-de-ia  Clolure.  Observations  sur  les 
maladies  epidemiques  eie.  ,  pag.  n5,  116. 

(9)  Raccolta  d' opuscoli  interessanti  rapporto  le 
febbri  putride  ,  biliose  s  epidemiche  ec . ,  pag.  5o  5 
67  e  68. 

(10)  Callissen.  iVi  Collect.  Soviet.  med.  Havniens. , 
voi.  5  5  pag.  2. 
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^eì  1706,  r  799  *  1800  (t)  ,  di  Genova^  delja  Sa- 
Voja  ,  di  N  zza  negli  slessi  anni  (2),  della  Toscana 
nel  i8o3  e  i8o!f  (3),  e  di  molti  altri  luoghi  che 
vano  sarebbe  annoverare;  la  natura  contagiosa  della 
febbre  petecchiale  essendo  stata  pienamente  confer¬ 
mata  da  tutti  i  medici,  che  con  saggio  accorgimento 
hanno  impreso  a  descrivere  le  epidemie  d'  Italia  f 
Inghilterra,  Scozià,  Irlanda,  Allemagna  e  Sviz¬ 
zera  del  1814,  i8i5  ,  1816  e  1817.  Ed  infatti, 
il  Roboreto  derideva  coloro  che  alle  veglie  e  ai 
patemi  d  animo  deprimenti  ascrivevano  Y  infermare 
di  quelli  che  nella  petecchiale  epidemica  di  Trento 
del  i5gi  ajulo  prestavano  ai  malati  ,  dicendo  che 
gli  effetti  di  tali  potenze  variano  in  diversi  indivi- 
vidui ,  quando  conformi  erano  i  sintomi  del  male 
che  pel  trattar  co’  malati  da  ognuno  pigliavansi,  senza 
distinzione  di  età,  sesso,  temperamento.  Il  che  serve 
di  risposta  a  Marsilio  Cannaio  5  che  sostenne  non 
contagiosa  la  stessa  febbre  grassata  in  Roma  nel 
i5qi  e  1593  (4)a  ed  al  Neucranzio,  il  quale  scri- 


(1)  Penada.  Quinquennio  terzo  delle  osservazioni 
medico-pratico- meteorologiche  ec.  ,  §  29  ,  71  c  pel 
1799  e  t8go  ,  il  §  32  e  seg. 

(2)  Rasori.  Storia  de.IV epìd,  di  Genova.  —  Guani. 
Storia  della  stessa  febbre .  —  Fodere  Mémoires.  eie » 

(3)  Barzel  lotti.  Commentario  sulla  febbre  ec.  s 
pag.  24  ,  2  5. 

(4  '  De  script,  et  examrn  viilgar.  cegritudinis  quee 
in  urbe  (  fi  onice  )  ann.  1691,  et  allerius  quee  aim . 
159'i  orla  est.  Rom .  1599. 
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vendo  la  storia  delia  petecchiale  epidemica  che  tra¬ 
vagliò  Vittenberga  nel  1721  e  1722,  si  era  avvisato 
di  affermare,,  che  quelli  cui  il  male  appiccavasi  per 

10  trattare  co’  malati,  ciò  loro  accadeva  unicamente 
perchè  nello  stesso  tempo  erano  compresi  dalla 
paura  e  dal  terrore  (1),  Il  silenzio  del  Treviso  sulla 
contagione  dell’epidemia  di  Gallarate  dei  1587  e 
i588,  del  Bamazzìni  rispetto  alla  febbre  di  Modena 
del  1691-945  del  Bicha  9  risguardo  all’  epidemia  di 
Torino  del  1720  ,  e  di  molti  altri  che  non  fecero 
menzione  di  questa  essenziale  quelita  della  petecchia, 
prova  unicamente  che,  invasa  la  mente  deiropinione 
che  tutti  i  mali  epidemici  indistintamente  procedes¬ 
sero  da  vizio  d’  aria  ,  questi  autori  hanno  trascurato 
d’indagare  un  fatto,  che  senza  di  quella  prevenzione 
avrebbero  chiat  issimamente  rilevato.  E  di  vero ,  se 
da  tante  concordi  testimonianze  risulta  che  1’  uomo 

11  più  sano  approssimandosi  ai  petecchiosi  veniva 
dallo  stesso  male  compreso,  e  non  quello  che  da  tal 
occasione  fuggiva  ;  se  nella  petecchiale  di  Pietro¬ 
burgo  del  17^5  il  morbo,  secondo  TV eiibrecht  ,  si 
trattenne  unicamente  tra  i  cittadini,  e  rispettò  af¬ 
fatto  la  milizia  e  la  marineria,  le  quali,  come  ognun 
sa  ,  non  praticano  che  assai  di  rado  coi  primi  ;  se 
nell’epidemia  di  Cremona  del  1  fj34-35,  giusta  la  te¬ 
stimonianza  del  jValcarenghi ,  ne  furono  colti  tutti  i 
chirurghi  e  medici  militari  che  praticavano  negli 
ospedali,  ed  affatto  immuni  andarono  le  monache  e 


(t)  Hisior,  de  Jelr.  petecà*  e»ìd.  eie.  Thes .  I  , 
pag.  ò. 


i  frati  ,  tranne  di  questi  coloro  che  per  dovere  dei 
loro  ministero  si  facevano  a  visitare  gl’infermi  negli 
ospedali  o  nelle  abitazioni  private  ;  se  nell’epidemia 
di  Napoli  del  1^04  Sarcone  ha  veduto  appiccarsi 
il  morbo  a  quelli  solamente  che  aveano  avuto  com¬ 
mercio  co*  miserabili  infetti  o  co’  primi  malati  , 
non  introdursi  ne’  chiostri  che  di  raro  o  non  mai  , 
e  di  preferenza  attaccar  i  Religiosi  che  frequente¬ 
mente  trovavansi  in  istretta  relazione  cogli  infermi 
cui  render  doveano  gli  estremi  uffizj  di  pietà  cri¬ 
stiana;  se,  come  dice  Lepecq-de*la*Cloture ,  a  Lou- 
viers  nel  1770,  i  genitori  infettavano  i  figli,  e  questi 
i  genitori;  se,  giusta  Bacot3  un  battaglione  di  guar¬ 
die  a  piedi  nell5  esercito  inglese  in  ispagua  ,  ebbe 
ben  oltre  1018  soldati  attaccati  dalla  petecchia,  ed 
un  solo  tra  gli  ufficiali,  che  dai  soldati  hanno  letto, 
vitto  ec.  ,  distinti  (1)  ;  se  a  Greifswaid,  nel  i8i4* 
la  febbre  petecchiale  rimase  circoscritta  quasi  total¬ 
mente  alle  famiglie  che  aveano  avuto  commercio 
mediato  o  immediato  colle  caserme  ove  il  morbo 
regnava  (2);  se  in  Toscana  come  in  Lombardia, 
furono  dall’epidemia  del  1817  risparmiate  le  carceri 
e  i  collegi  di  educazione ,  quantunque  più  che  mai 
infuriasse  al  di  fuora  (5)  ;  se  dappertutto,  insomma, 

;  i  ;  .  ■  i  ;  v  t 


(1)  Annali  Universali  di  medicina.  Luglio ,  18 1 8, 
pag.  124. 

(7)  Hufeland’s.  Journal  der  praclisch ,  Heilkunde « 
November ,  1818. 

(3)  Chiarughi  e  Franceschi.  Pareri  ed  osservaz, 
med,  sulla  malattia  febbrile  manifestatasi  in  varie 


si  è  veduto  pigliarsi  la  petecchia  da  coloro  che  in¬ 
cautamente  praticavan  co’  inalati  ,  e  quelli  al  con¬ 
trariò  andarne  immuni  che  evitavano  il  commer¬ 
cio  degl’  infermi  o  il  toccamento  de5  fomiti,  cosa  si 
pretende  di  più  per  assegnare  alla  petecchia  la  pre¬ 
rogativa  di  essere  comunicabile  per  contatto  ?  Se 
Webster ,  Maclean  ,  Forster  ,  Sedillol ,  Lassis,  e  gli 
altri  anti-contagionisti  non  si  arrendono  a  questi 
argomenti  di  fatto,  è  giuoco  forza  lasciarli  nella  loro 
lalsa  credenza,  essendoché  non  si  saprebbe  di  qual 
altra  maniera  del  loro  errore  convincerli. — La  sentenza 
di  Pietro  Frank ,  che  la  contagione  non  appartenga 
alla  petecchia  ma  alla  febbre  da  cui  va  accompa¬ 
gnata  ,  benché  sancita  dall’ assentimento  di  altri  ri- 
spettabili  scrittori  ,  non  richiede  menzione  ,  essendo 
era  evidentemente  provato  essere  la  petecchia  un 
esantema  sui  generisi  come  sono  il  vajuolò,  i  mor¬ 
billi,  la  scarlattina;  mentre  l’assertiva  di  Percivals 
che  durante  l’epidemia  di  Dublino  del  i8i5  ,  iBrzf 
e  i8i5  regnava  un  tifo  contagioso  ed  un  t ilo  non 
contagioso  ,  si  risolve  nell’  uso  in  cui  sono  tuttora 
gl’inglesi  di  comprendere  sotto  il  nome  di  tifo  delle 
malattie  tra  esse  essenzialmente  diverse. 

Nor»  in  tutte  le  età  del  morbo  l’infermo  è  capace 
d’infettare  altrui.  Bang  dice  che  la  secrezione  ed  espun¬ 
zione  del  contagio  succede  principalmente  in  quello 
stadio  del  male  in  cui  si  fa  V  espulsione  de’  sudori  e 


parti  della  Toscana  nel  corrente  anno 
Palloni.  Commentar,  sul  morbo  peiecch,  etc , 
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degli  esantemi  (i),  ed  Haygarth  che  la  contagione  del 
tifo  non  comincia  prima  del  quarto  giorno  di  febbre, 
soggiungendo,  che  mediante  il  sollecito  trasporto  dei 
malati  ai  primi  segni  di  febbre  in  apposita  inferme¬ 
ria  ,  e  la  susseguente  purificazione  delle  loro  abita¬ 
zioni,  i  medici  delle  città  di  Chester  hanno  ottenuto 
di  preservare  dal  1783  al  i8i5  ,  gli  artigiani  di 
quella  città  dalle  stragi  che  prima  di  tal  pratica  il 
morbo  andava  tra  essi  menando  (2).  Hildenbrand 
dice,  che  alla  comparsa  dell’esantema  «  il  tifo  è 
appena  contagioso,  che  questa  facoltà  è  perfettamente 
sviluppata  nel  periodo  nervoso,  ossia  dopo  Tonavo 
giorno,  e  che  la  materia  contagiosa  non  si  sviluppa 
veramente  nel  tifo  in  tutti  gli  stadj,  nè  in  tutte  le 
età  della  febbre  ,  ma  solo  in  progresso  e  verisimil* 
mente  al  comparire  dell’  esantema  (3)  j  ?»  nel  qual 
periodo  si  crede  pure  incominciar  la  separazione  del 
contagio  da  Hartmann  (4)  *  Reuss  (5) ,  Becker  (6) 
e  Palloni  (7).  Se  non  che  questo  stadio  dei  morbo 


(1)  De  Contag.  Comment. —  Collect.  Societat.  med 
Havnìens ,  voi.  1  ,  pag.  i58. 

(2)  Letters  Co  thè  Phy sicìans  oj  thè  Fever  Hospital 
in  Dublin.  Printed  by  thè  Society"  Jor  bettering  thè 
condition  of  thè  Poor  in  J reland,  i8i5,  pag.  i4- 

(3)  Op.  cit .  Gap.  4,  pag •  70,  84.  Cap .  6,  pag.  i55. 

(4)  Allgemeine  med.  Annalen  ,  1812  ?  Februar. 

(5)  Annali  di  med.  Strati.  Febbrajo ,  1816. 

(6)  Ueber  die  Erkenntniss  und  Heilung  des  P e ic- 
chial  Fiebers  2 .ter  Abschn. 

(7)  Commentario  sul  morbo  petecchiale  ec  5  p.  8cp 


cf  sembra  troppo  indeterminato  per  servire  di  norma 
al  governo  preservativo,  non  sol  amente  perchè  assai 
incostante  è  fusata  dall’esantema,  ma  ancora  perchè 
non  rarissime  volte  la  febbre  tutte  le  sue  fasi  per* 
corre  con  veruna  efflorescenza  di  sorta.  Stando  alle 
nostre  osservazioni  raccolte  nell’  epidemia  della  prò* 
vincia  di  Milano  del  i8i?-k8  ,  crediamo  poter  af¬ 
fermare  non  esser  l’infermo  capace  di  comunicar  ad 
altrui  il  morbo  prima  del  quarto  giorno  di  febbre  , 
abbia  o  non  abbia  petecchie.  Per  lo  meno  potremmo 
molti  esempi  recare  di  persone  tolte  da  numerose 
famiglie  nel  secondo  e  terzo  giorno  di  febbre,  rico¬ 
nosciuta  in  appresso  di  natura  petecchiale,  che  non 
fece  presa  in  vermi  altri  della  famiglia  ,  e  soventi 
non  si  era  propagata  neppure  dal  marito  alla  moglie, 
o  viceversa,  quantunque  fossero  giaciuti  insieme  nel 
medesimo  letto  ;  il  che  non  sarebbe  certamente  av¬ 
venuto,  se  in  quel  primo  individuo  il  processo  dell# 
contagione  si  fosse  attivato  nei  primi  giorni  dei 
male. 

Egli  pare  esser  legge  generale  de’  contagi  di  non 
riprodursi  che  a  un  certo  periodo  del  perturbamento 
febbrile  da  essi  suscitalo.  Sarcone  dice  che  il  vago¬ 
lante  è  contagioso  dalla  comparsa  dell’ eruzione  sino 
all’essiccazione  delle  pustule  (i)  ;  ma  Trailer  non  lo 
reputa  tale  ,  se  non  al  secoudo  o  terzo  giorno  dal¬ 
l’eruzione,  e,  condotto  da  questo  fatto,  afferma  aver 
egli  più  volte  impedita  la  diffusione  del  morbo  tra 


(i)  Dei  contagio  del  vajuolo t  tal  i,  i  e  £ap. 
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la  ciurma  delle  navi  ,  facendo  'alia  comparsa  delle 
pustule  immediatamente  trasportare  il  primo  infetto 
sulla  nave  d’  ospedale  o  in  qualche  ospedale  di 
terra  (i).  Trotter  dubita  veramente  se  questa  tardiva 
riproduzione  del  contagio  sia  comune  ai  morbilli  e 
alla  scarlattina  ;  ma  su  di  ciò  possiamo  riportarci 
alla  testimonianza  dei  dottor  Haygarth ,  il  quale  reca 
piu  esempj  di  scarlattina  arrestata  nei  collegi  di 
educazione  coll’  immediato  sequestro  del  primo  in¬ 
fermo  alla  comparsa  dell’esantema  (2).  Anco  TVìllan 
dichiara  non  atto  il  malato  di  scarlattina  a  comu¬ 
nicare  l’infezione  prima  dell’eruzione  alla  pelle  (3) , 
e  se  dobbiamo  prestar  fede  a  Larrey  (4)  e  a  Ler - 
net  (5)  la  peste  istessa  non  sarebbe  contagiosa  che 
nel  periodo  esantematico  e  nervoso  ;  il  che  darebbe 
ragione  del  perchè  ,  a  detta  di  Mac-Gregor ,  dei 
medici  e  chirurghi  dell’  esercito  inglese  in  Egitto  , 
quelli  solamente  avessero  pigliata  la  peste  che  aveano 
avuto  a  curare  gli  appestati  nei  Lazzaretti,  ove  ne- 


(1)  Medicina  nautica.  An  Essay  on  Diseases  of 
Seamen  ,  voi.  1  3  pag.  176  ;  voi.  3  5  pag.  3oo. 

(2)  Sketch  of  a  pian  to  exterminate  thè  Small~pox9 
pag» 369,3363  4°4s  34 1  and.  Getter  to  Dr.  Percival  etc.3 
pag.  54. 

(3)  Cutaneous  Diseases .  Scarlet  Fever. 

(4)  Memoires  de  chirurgie  mìlitaire  3  voi.  1  3 
pag.  3l\o. 

(5)  Ad  Propositiones  de  Peste ,  a  Regìa  Societate 
Scieiìtiar.  Varsaviensi  prol.  respondens  Dissertaiio. 
Cremneci  3  18 1 4* 
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cessariamente  venivano  a  immediato  contatto  cogli 
infermi  ,  e  non  coloro  che  visitavano  i  soldati  al 
primo  annunzio  di  male  per  giudicare  se  di  peste 
o  d’  altro  morbo  eran  malati  ;  nella  qual  congiun¬ 
tura  que’  medici  trattavano  cogl’  appestati  in  un  pe¬ 
riodo  in  cui  il  male  non  era  ancora  pervenuto  al 
suo  perfetto  sviluppo. 

Sino  dal  1640  Nicola  Massa  avea  scritto,  che  il 
convalescente  di  febbre  pestilente  era  sospetto  d’in¬ 
fezione  per  4o  giorni  (i).  Sino  allo  stesso  periodo, 
ed  anco  al  dì  là  lo  crede  contagioso  il  dottore 
Kausch  (2).  Hartmann  ,  Reuss  e  Becker  sostengono 
durar  la  secrezione  di  questo  contagio  sino  alla  terza 
settimana  dal  finir  della  febbre  ,  e  il  profess.  Brera 
pretende  che  nello  stadio  della  convalescenza  le  ema¬ 
nazioni  contagiose  si  svolgano  più  attive  e  più  op¬ 
portune  a  propagare  la  corrispondente  malattia  (3). 
Il  chiarissimo  signor  consigliere  Aglietti  vuole  aver 
osservato  nell’  epidemia  petecchiale  del  1817,  l’esa¬ 
lazione  delle  particelle  contagiose  essersi  dilungata 
al  di  la  del  consueto  «  da  oltre  passare  quasi  ogni 
rapporto  colla  gravità  della  malattia  (4).”  Noi  pure 
durante  la  medesima  epidemia  nella  provincia  di 


(*)  De  febr.  pestìi,  ac  de  pestichiis  etc.  Traci.  3, 
cap.  io  ,  pag.  iq. 

(2)  Hufeìand.  Journ .  der  practisch.  Heilk.  Juli  , 

1814. 

(3)  Lezioni  sui  contagi ,  voi.  1,  pag.  71. 

(4)  Cenni  intorno  aliandole  e  al  trattamento  del 
tifo  dell *  anno  1817. 
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Milano  j  (inumo  più.  volte  testimoni  d’infezione  re¬ 
cata  alle  famiglie  da  convalescenti  che  mal  purificati 
deila  persona  uscivano  dagli  ospedali  appositi. 

Degli  altri  contagi  sappiamo  che  per  4°  giorni 
assegnava  Sarcone  facoltà  infettante  al  convale¬ 
scente  di  vajuolo  ,  e  per  oltre  tre  settimane  ,  o  sia 
sino  alla  perfetta  desquamazione  dell’  epidemie  5  la 
stessa  prerogativa  accordavano  Thomassen  a  Thues - 
sink  (i),  Binns  e  PVìllan  (2),  al  convalescente  di 
scarlattina  e  di  morbilli.  Della  peste  l’ Ingrassici 
credeva  veramente  che  con  quattordici  giorni  di 
esatte  purificazioni»  con  mutazione  di  vesti  e  di  luogo» 
si  potesse  mondare  affatto  il  corpo  del  risanalo,  ma 
ha  finito  per  raccomandare  una  doppia  quarantena 
di  21  o  22  giorni  ciascuna  in  due  diversi  sili  ;  ed 
anzi  utilissimo  provvedimento  ha  trovalo  nella  peste 
di  Palermo  del  1676  76,  che  a  questi  due  sequestri  in 
due  diversi  siti  un  terzo  se  ne  fosse  aggiunto  di  14 
giorni  in  altro  luogo;  sicché  la  quarantena  totale 
dei  convalescenti  durava  circa  53  giorni  (3).  Nella 
peste  di  Firenze  del  *63o-33*  passata  Y  intera  qua¬ 
rantena  nell’  apposito  Lazzaretto ,  si  usava  di  trasfe¬ 
rire  i!  convalescente  per  otto  o  dieci  giorni  in  altro 
luogo  ,  ove  subiva  nuove  purificazioni  5  e  indossava 
vesti  risanate  o  nuove  per  uscire  al  libero  commer- 


(1)  Ann  al.  de  Litterat.  med.  etrang.  s  voi  6. 

(2)  Cutaneous  Diseases.  Scarlet  Fever, 

(  )  Informai  del  pestifero  morbo  ec.  Parie  se - 
conda ,  cap%  5  »  pag»  i65  .  172. 
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co  (i).  E  questa  pratica  fu  generalmente  seguitata 
in  altre  occasioni.  Nella  peste  di  Noja  del  iSi5  la 
quarantena  de’  convalescenti  durava  4°  giorni  (2). 

Ad  onta  di  tante  autorità,  non  sappiamo  tuttavia 
persuaderci  che  la  separazione  del  contagio  abbia  a 
durare  e  farsi  anzi  pili  energica  nella  convalescenza 
che  nel  bollor  del  morbo.  In  primo  luogo,  repugna 
alla  ragione  il  supporre  ,  che  un  effetto  derivante 
da  un  forte  perturbamento  generale  sui  generis  debba 
sussistere  cessalo  il  tumulto  organico  da  cui  fu  in 
origine  prodotto;  e  in  secondo  luogo,  l’esperienza 
dimostra,  che  le  pustule  vacuolose  e  vacciniche,  vanno 
cessando  di  separare  pus  capace  d’infettare,  a  misura 
che  si  accostano  alla  completa  maturità  e  al  dis&ec* 
camento.  Son  note  le  sperienze  di  Camper ,  Gatti , 
TVagler  ec. ,  comprovanti  il  successivo  indebolirsi 
della  facoltà  infettante  del  vajuoìo  in  ragione  del 
suo  avvanzarsi  alla  perfetta  termi^zione  ,  ed  è  pur 
noto  esser  costume  in  Circassia  di  raccogliere  il  pus 
vajuoloso  innanzi  che  le  pustule  siano  passate  in 
suppurazione.  Dinisdale  insegnava  a  raccoglierlo  il 
quarto  giorno  e  X  Gfmanno  il  secondo  dalla  comparsa 
della  pustula;  e  tutti  poi  satino  che  il  virus  cavato 
dalle  pustule  vacciniche  dopo  il  settimo  ed  ottavo 
giorno  3  quando  l’umore  contenuto  ha  perduto  la 


(1)  Rondiceli  i.  Relazione  del  contagio  stato  in 
Firenze  nel  i63o  e  i635.  Firenze  ,  1 634-  Cap.  5, 
pag,  5o. 

(2)  Duca  di  Yentignano.  Ragguaglio  istorico  della 
peste  in  Noja  nel  i8i5  ,  pag.  96. 
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trasparenza  manca  quasi  sempre  di  effetto,  o  produce 
vajuoio  falso.  Aggiungasi  che  a  Valli  (i)  e  a  Des - 
genettes  (2)  non  è  riuscita  l’inoculazione  della  peste 
praticata  con  pus  estratto  dai  bubboni  de’  convale¬ 
scenti,  e  che  le  osservazioni  personali  di  Lernel  e 
Larrey  (3)  tendono  a  dichiarare  non  contagioso  il 
convalescente  dello  stesso  malore.  11  perchè  ,  non 
avendovi  ragionevol  motivo  di  credere  che  la  natura 
avesse  voluto  fare  un’  eccezione  pel  solo  petecchiale 
contagio,  egli  pare  potersi  fondatamente  conchiudere, 
non  procedere  la  cotanto  temuta  contagiosità  dei 
convalescenti  da  continuata  separazione  di  nuovo 
contagio  ,  ma  dai  germi  separati  durante  il  pertur¬ 
bamento  febbrile,  rimasi  appiccati  alla  cute,  massime 
dov’  è  rugosa  ,  o  nascosti  tra  i  capelli  e  peli  del 
corpo,  E  di  fatti  ,  il  convalescente  raso  de’  capelli , 
e  ben  lavalo  della  persona,  cessa  d’esser  apportatore 
di  contagio  ad  a  lumi  ;  siccome  per  lunga  esperienza 
ce  ne  assicurammo  tanto  oe’  petecchiosi  curati  nello 
spedale  militare  di  Milano  ,  durante  1’  epidemia  che 
ferveva  neil’ esercito  italiano  nel  18  f  4  j  quanto  in 
quelli  che  nel  1818  furono  raccolti  nel  Deposito 
communale  di  Cuggiono  :  nei  quali  Istituti  avendo 
noi  ordinato  che  non  si  lasciasse  uscire  verun  con¬ 
valescente  se  non  era  stato  in  prima  ben  mondalo 
della  persona  ,  e  quindi  vestito  di  robe  purificate  , 
non  avvenne  verun  esempio  di  contagione  per  mezzo 

e  *  » 

tmm  ■  1  "■  "  m>*  wi  n  ■■  —  ■  1  1  ■r"1  1  — 

(1)  Peste  di  Costantinopoli  del  i8o5,  pag.  41 2 3- 

(2)  Histoire  med.  de  V Armée  d’Orient. ,  pag.  88. 

(3)  Mem .  de  chirurgo  Milit .  9  voi.  i  ,  pag .  3 q©. 
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di  coloro  che  partivano  risanati  :  inconveniente,  che, 
per  lo  contrario  ,  più  e  piu  vohe  notammo  negli 
spedali  temporari  della  provincia  di  Milano  nel  i3i7, 
ove,  come  diremo  a  suo  luogo,  erasi  trascurata  la 
purificazione  personale  de*  convalescenti,  e  dove  furori 
vane  le  nostre  rimostranze  per  introdurre  tal  pratica. 
—  L’uso  generale  di  trattenere  il  convalescente  di 
peste  quaranta  o  cinquanta  giorni  in  appositi  laz¬ 
zaretti,  non  ha  fondamento  che  nel  superstizioso  va¬ 
lore  che  gii  antichi  assegnavano  al  numero  sette. 
Co’  mezzi,  che  si  diranno  in  appresso  ,  otto  o  dieci 
gorni,  sono  più  che  sufficienti  per  ripurgarlo  da  ogni 
mollecola  contagiosa  appiccata  alla  superficie  o  na¬ 
scosa  tra  le  rughe  delt’epiderme.  La  precauzione  che 
s’impiegava  nel  Lazzaretto  di  Noja,  di  far  radere  dal 
convalescente  istesso  o  dal  barbiere  tulli  i  peli  del 
corpo,  era  quanto  meno  superflua  (i).  L’acqua  distrugge 
il  contagio  con  più  sicurezza  ,  che  non  si  pervenga 
col  rasojo  a  radere  i  peli. 

La  ‘propagazione  de’  maii  contagiosi  per  fascino  , 

per  lo  sguardo,  o  pel  favellare,  ammessa  da  alcuni 

* 

scrittori  non  merita  ricordanza.  E  opinione  generale 
che  il  contagio  possa  introdursi  nel  corpo  in  tre 
diversi  modi  ;  cioè  per  mezzo  dei  polmoni  ,  inspi¬ 
rando  T  aria  che  si  è  supposta  capace  di  ricevere  e 
trasmettere  le  emanazioni  contagiose  che  si  esalano 
dagli  infermi  e  dalle  robe  infette  •  per  mezzo  dello 
stomaco  ,  cui  si  vuole  pervenga  colla  saliva  ,  che 


(i)  Raggguaglio  istorico  della  peste  sviluppata  iti 
JSoja  nel  i8j5.  Nap.  1816,  pag.  94. 

Annali.  VoL  XXllL 
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dovrebbe  lasciarsi  contaminare  dal  contagio  sparso 
nell’  aria  ,  e  finalmente  ,  per  mezzo  dell’organo  del 
tatto  ,  o  sia  della  superficie  del  corpo. 

Che  l’uomo  pigliasse  la  peste  col  respiro,  lu  cre¬ 
duto  generalmente  anco  dopo  acquistala  la  nozione 
che  il  morbo  procedeva  da  contagio  specifico.  Fer¬ 
netta  ,  Mercuriale 3  Diemerbroeckio ,  Sydenham  e  cento 
altri  si  ordinarono  sotto  questa  bandiera.  li  padre 
Maurizio  da  Tolone  ,  versatissimo  nel  trattamento 
degli  appestati,  era  di  avviso  che  inspirando  Paria 
delle  abitazioni  degli  iufetti  si  prendesse  la  peste 
assai  piu  facilmente  che  toccando  i  inalati  ,  e  che 
l’atmosfera  della  camera  dell’  appestato  potesse  dalle 
finestre  infettar  chi  passava  nella  vicina  contrada  (i). 
Anco  Muratori  (■>,),  Lobb  (3),  Mead  ec.  ,  credevano 
il  pestiferato  capace  di  ammorbar  tutta  P  aria  della 
camera  in  cui  era  ricoverato,  quella  delle  stanze  vicine 
e  persino  delle  abitazioni  contigue.  Il  P.  Kirkero  è 
andato  tant1 2 * * 5 * *  oltre  di  supporre  che  sulle  ali  de!  vento 


(1)  Trattalo  polii,  da  praticarsi  ne 9  tempi  di  pe¬ 
ste  ec.  Genova,  1 66 1 .  Cap.  2,  pag .  4s  5. 

(2)  Govern .  poi.  Lib.  1.  Cap.  3. 

Altrove  (  Cap .  8  )  il  Muratori  limita  la  sfera 
d' infezione  dicendo  :  «  V  aria  respirata  dagli  appe¬ 
stati  e  quella  che  è  ambiente  del  corpo  loro  ,  può 
sino  alla  distanza  di  alcuni  passi  stendere  il  suo 

veleno.  '-5 

(5)  Leiters  relaiing  io  thè  Plague  and  oihers 

Contagious  Distempers.  London ,  1645.  Pari  1. 

Letter  3  *  §  42*4P]* 


iì  contagio  potesse  viaggiare  alla  distanza  di  trenta 
o  quaranta  palmi,  e,  in  aria  quieta,  che  l’infezione 
si  estendesse  a  cinque  o  sei  piedi  dall’ infermo  (i). 

La  stessa  dottrina  fu  ricevuta  generalmente  da 
coloro  cW?  hanno  trattato  del  contagio  petecchiale  , 
colla  sola  differenza  ,  che  gli  uni  hanno  affermato 
non  pervenire  le  esalazioni  contagiose  che  a  breve 
distanza  dal  malato  ,  ed  altri  avvisarono  potere 
tali  effluvi  sospesi  o  sciolti  nell’aria  infettare  a  una 
distanza  maggiore.  Epperò ,  tacendo  di  Cardano  , 
Fracastoro  ,  Oddi  degli  Oddi ,  Graliolo  da  Salò  » 
DaciariOj  Van-Helmont ,  Sydenham>  Santorio ,  Hoff - 
mann3  Mead,  Boerahave ,  Bang  e  di  assai  altri,  che 
professarono  questa  dottrina  senza  segnare  precisa- 
mente  i  creduti  confini  dell’infezione,  diremo,  chg 
il  Roboreto  ha  rifiutato  al  contagio  petecchiale  la 
virtù  di  offendere  a  molta  distanza  ,  ma  non  la  fa¬ 
coltà  d’infettare  per  mezzo  dell’aria  della  stanza  dei 
malato  (2)  j  che  questa  maniera  d’  infezione  fu  ab¬ 
bracciata  da  Mayr  e  Kopff  nella  descrizione  della 
febbre  castrense  grassata  nella  Germania  nel  1691  (3); 
che  Valcarengini  ha  scritto  formarsi  intorno  all’  in¬ 
fermo  una  nube  di  vapori  infetti  capace  di  ammor¬ 
bar  coloro  che  si  arrestano  a  respirarla  (4)  \  che 


(1)  Scrutin *  Physìco-med,  contagìosce  Luis  quce 
Pestisdicitur .  Rom.  i658.  Sect.  2.  Eroiemat^pag.  160. 

(2)  Op.  cit.  Cap.  5,  pag *  4  2.  Cap,  9,  pag.  1 44 

e  160. 

(3)  Op.  cit ,  Theorem .  X. 

(4)  Medicin,  rational.  eie.  Sect  3.  Cap.  3,  §  3^6, 
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J^an-Svielen  era  persuaso  d'aver  visto  cader  nel  mor¬ 
bo  taluno  eh’  era  unicamente  entralo  nella  stanza 
dell’infermo,  e  non  avea  toccato  nè  il  maialo  nè 
le  cose  tocche  da  lui  ,  e  che  Sarcone  stimava  con 
Huxharn  contagiosa  1’  inspirazione  dell’  aria  delle 
stanze  de’  malati,  e  portava  opinione  che  gl’ infermi 
pervenuti  alla  giudicàzione  del  male  o  alla  morte 
avessero  la  facoltà  d’infettare  di  vaporoso  putridume 
tutta  1’  abitazione  ,  in  modo  che  bastava  appressarsi 
alla  soglia  per  esserne  tocchi  (i).  Secondo  Hargarth 
gli  effluvj  dei  cenci  infetti  .  si  bene  che  le  emana¬ 
zioni  de’  malati  ,  non  infettano  altrimenti  che  per 
mezzo  deli’  aria  ;  ina  quest’  aria  non  è  capace  di 
contaminar  l’individuo  se  non  a  breve  distanza  dal- 
1’  infermo  ,  non  le  persone  che  passano  per  le  con¬ 
trade  vicine  o  che  abitano  nelle  case  o  camere  at¬ 
tigue  a  quella  del  malato,  e  neppure  in  quella  del¬ 
l’infermo,  ove  sia  ampia,  ventilata  e  spaziosa.  A  sua 
delta,  il  vajuolo,  purché  d’indole  non  estremamente 
maligna,  perviene  ad  offendere  alta  distanza  di  mezzo 
braccio  dall’  infermo ,  e  il  contagio  petecchiale  a 
una  distanza  minore  (2).  Smith  (3)  *  Trotter  (4)  , 


(i)  Storia  ragionata  dei  mali  di  Napoli  ec.  Parte 
seconda ,  §  284»  322,  323. 

O)  Letter  lo  dr .  Pe  rei  vai  on  thè  prevention  of 
infectious  F eversa  and  an  Address  to  thè  College  of 
Physicians  at  Philadelphia  on  thè  prevention  oj  thè 
American  pestilence.  London  ,  1801,  pag.  88. 

(3)  Observations  sur  la  fièvre  des  prisons  etc. 
Trad .  par  Louis  Odier  etc.  Genève ,  1800,  pag.  18* 

(4)  Med.  naut.  etc.s  voi.  x,  pag  214. 
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Adami  (i)  parlano  in  genere  della  facoltà  conta-» 
giosa  dell’  aria  della  stanza  del  malato,  e  Chisolm  , 
Hosack  (2)  ,  Hartmann  ed  altri  sostengono  non. 
esercitarsi  tal  facolta  se  non  dall’  atmosfera  che  sta 
dappresso  all’  infermo.  Hildenbrand  in  un  luogo 
sembra  circoscrivere  la  facoltà  infettante  del  malato 
nei  limiti  dell’atmosfera  animale,  e  in  un  altro  crede 
possibile  il  contaminarsi  per  la  bocca  e  pel  respi¬ 
ro  (3)j;  ipotesi  ,  che  suppone  solubile  il  contagio 
nell’  aria  a  una  distanza  maggiore.  Broussais  s’  ac¬ 
contenta  di  dire,  che  il  contagio  sparso  nell’aria 
s’insinua  nello  stomaco  e  ne’ polmoni,  dove  accende 
quella  flogosi  da  cui  poscia  fa  nascere  simpaticamente 
tutti  i  sintomi  del  tifo  (5),  ed  il  chiarissimo  signor 
professor  Barzellotti  ,  mandato  dal  Governo  di  To¬ 
scana  per  dare  gli  opportuni  provvedimenti  centra 
la  febbre  petecchiale  >  che  nel  1817  infuriava  nella 
città  di  Grossetto  e  Contado,  si  è  argomentato  d’aver 
bevuto  il  contagio  col  respiro  anziché  averlo  preso 
per  contatto  de’  suoi  diti  col  polso  de’  malati,  perchè 
un  suo  compagno  ch’erasi  tenuto  piu  lontano  di  lui  dalle 
capanne  in  cui  stavano  gli  infetti,  e  non  avea  esploralo 


(1)  An  Inquiry  imo  thè  Laws  oj  epidemici  eie . 
Chap,  1  ,  pag.  i3. 

(2)  Bibl.  Univers .  Selene .  et  At  ti.  Sept.  i3;6  , 
pag.  38. 

(3)  Del  tifo  contagioso.  Cap.  6  ,  pag..  167,  i5g. 

(4)  Examen  de  le  nouyelle  Doctrine  méd .  etc , 
pag.  iòo  etc . 


r 


tiè  esaminato  alcun  infermo,  incontrò  la  stessa  sorte  (i). 
il  qual  fatto  concorda  in  certo  modo  con  quello  rife¬ 
rito  dal  dottor  Berti  dell’Ispettore  alle  vettovaglie 
e  dell’  Ingegnere,  i  quali  nel  Lazzaretto  pei  tifici 
erettosi  in  Verona  nel  1814  »  avrebbero  preso  il 
morbo  inspirando  1*  £pia  di  que’  corridoi  o  di  quei 
cortili,  essendoché  nel  visitare  quello  spedale  aveano 
scrupolosamente  evitato  di  toccare  ammalali  o  cose 
state  tocche  da  essi  ,  ed  erano  sempre  rimasi  al  di 
fuori  delle  sale  degli  infermi  (2).  Un  anonimo  pre¬ 
tende  ,  che  sino  alla  più  perfetta  convalescenza  il 
malato  sia  circondato,  a  due  o  tre  piedi  all’intorno, 
da  un’atmosfera  impregnata  di  particelle  contagiose, 
capace  di  suscitare  nelle  persone  fornite  di  conve¬ 
niente  predisposizione  la  malattia  medesima  ,  e  che 
questa  sfera  d’  infezione  possa  ingrandirsi  quando 
per  difetto  di  ventilazione  nella  camera  si  lascino 
concentrare  le  emanazioni  dei  malati  (3).  Ed  anzi 
Clavert  è  venuto  di  recenti  a  sostenere,  che  gli  ef* 
fluvj  degli  appestati  sono  trasportabili  dall’  aria  alla 
distanza  di  un  quarto  di  miglia  (4)  j  a  tal  distanza 
all’  incirca  essendo  appunto  situato  il  lazzaretto  di 
Malta  dal  quale  per  via  dell’atmosfera  egli  ha  opi- 


(1)  Epistola  patologica  ec. ,  pag.  14. 

(2)  Notizie  storiche  sulla  jebbre  carceraria  di 
Verona  ec. ,  pag .  182. 

(3)  The  Edinburgh  Reyiew.  March  ,  1819  ,  pag . 

421  ,  !\Si  ,  433* 

(4)  Medico-chirurg.  Transactions  oj  thè  medico*» 
shirurg.  Society  of  London,  18 1 5,  voi*  NI,  pag.  61» 
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nato  esser  passala  la  peste  che  nel  i8i3  ha  si  cru¬ 
delmente  desolato  Valetta  ed  altre  città  e  borgate 
dell’  isola. 

Ma  tutte  queste  testimonianze  ,  con  molle  altre 
che  per  brevità  abbiamo  tacciuto,  sono  elleno  di  tal 
peso  da  farci  riconoscere  come  cosa  dimostrata  la 
capacità  della  materia  contagiosa  di  stare  'sciolta  o 
sospesa  nell’  aria,  e  di  essere  comunicabile  indipen¬ 
dentemente  da  immediato  contatto  ?  Noi  noti  lo 
crediamo  punto  ,  ed  ecco  per  quali  ragioni.  — • 
Primieramente  ,  quando  le  persone  si  trovano  in 
mezzo  al  contagio  ,  è  cosa  difficilissima  accertarsi  se 
abbiano  realmente  evitalo  di  toccar  cose  capaci  di 
ricevere  e  ritenere  1’  infezione  ,  e  segnatamente  le 
persone,  le  quali,  trattando  cogli  infermi  ,  possono 
servire  di  fomite  e  recare  inavvertentemente  ad  ai- 
altrui  il  germe  contagioso.  Verbigrazia,  al  compagno 
del  professor  Barzellold  ,  egli  pare  essersi  appiccato 
il  morbo  per  contagio  latente  nelle  vesti  del  prò* 
fessore  istesso  ,  le  quali  doveano  necessariamente 
essersi  contaminate  nella  visita  da^  lui  fatta  ai  ma¬ 
lati  ;  e  non  diversamente  sembra  esser  accaduto  al- 
r  Ingegnere  e  all’  Ispettore  delle  vitlovaglie,  di  cui 
parla  il  dottor  Berti ,  i  quali  Ispettore  e  Ingegnere 
se  non  entrarono  nelle  sale  dei  malati  ebbero  pero 
a  trattare  col  medico  e  con  altre  persone  che  cogU 
infermi  aveano  avuto  commercio.  In  secondo  luogo, 
fatti  positivi  suflicenlemente  numerosi  dichiarano 4 
che  il  contagio  dalla  peste  bubbonica  ^  il  contagio 
petecchiale  sotto  le  circostanze  piu.  favorevoli  alla 
loro  concentrazione,  non  si  sono  mostrali  nè  punto 
nè  poco  solubili  o  comunicabili  per  mezzo  dell'  aria 
delle  stanze  degli  infermi.  Eccone  alcuni. 


I 
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1. °  Nella  peste  di  Milano  del  1575*76,  la  Ma¬ 
gistratura  avea  vietato  ai  medici  di  tastar  il  polso 
agli  appestati.  Tutti  ne  andarono  illesi,  quantunque 
nel  visitar  gl’infermi  respirato  avessero  liberamente 
l’aria  ne’  lazzaretti  e  nelle  stanze  degli  ammorbati  (i). 

2. °  Eguale  immunità  è  toccata  a  tutti  i  medici 
nella  peste  di  Marsiglia  del  1720  ,  i  quali  ebbero 
sempre  V  accorgimento  di  accostarsi  ai  malati  ,  ve¬ 
stito  il  corpo  e  le  mani  di  tela  incerata  (4). 

3. °  Della  peste  di  Mosca  del  1770-71  5  Mertens 
dice  ,  che  propavagasi  unicamente  per  loccamento  5 
ed  aggiunge,  esser  egli  sfuggito  al  male  colla  sem¬ 
plice  cautela  di  aver  evitato  il  contatto  de’  maiali 
e  delle  cose  infette ,  quantunque  si  fosse  soventi 
appressato  agli  infermi  per  modo  che  tra  esso  e 
1’  appestato  non  restava  maggior  distanza  di  un 
piede  (3). 


(1)  E  contra  Mediolanenses  medici  cum  ex  prce « 
scriptis  legibus  lahorantes  peste  contingere  prohibe « 
rentur ,  signis  ex  pulsibus  omissis ,  cum  retiqua  con - 
siderarent  ,  ne  in  iis  insisterent ,  omnes  illcesi  a 
rabie  pestis  sunt  conservati ,  et  termino  duorum 
annorum  quo  pestis  perdurarti  s  quamvis  nullum 
pii  Medici  officium  prceterrnitlerent ,  nullus  peste 
correptus  futi  ,  aut  ex  ea  intenti,  Septaì.  Op,  cit. 
Lib.  1 ,  cap,  8  ,  pag .  70. 

(2)  Chicoyneau.  Traile  des  causés  ,  des  accidens 
et  de  la  cure  de  la  peste  etc, 

(5)  Solo  cegrorum  et  rerum  infectarum  contactu 
comunicabatur  $  atmosphera  contagiarne  non  sparge » 
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4°  Evitando  il  contatto  de  corpi  infermi  e 
delle  cose  ammorbate,  il  principe  Orlous  e  i  Generali 
del  suo  seguito,  andarono  illesi  dalla  peste  di  Mosca 
del  1777,  tuttoché  avessero  più  volte  visitato  i  laz¬ 
zaretti  e  i  luoghi  di  quarantena  ;  e  mediante  la  stessa 
cautela  scamparono  dal  morbo  i  medici  ed  i  chirur¬ 
ghi  maggiori  che  pur  s’appressavano  assai  da  vicino 
agli  appestali,  soventi  in  camere  basse,  anguste  e 
mal  ventilate;  e  ne  scampo  il  signor  Grave ,  cui  non 
poteva  essere  sfuggita  la  respirazione  dell’  aria  ap- 
pestatissima  degli  infermi  sui  quali  faceva  le  sirè 
sperienze  sui  carboncelli  (i). 

bat  ;  sed  purissima  semper  juit  .  .  •  Visitando  cegros 
tam  prope  adsiabimus  illis  5  ut  sola  pedis  distantia 
inter  nos  et  eos  scepe  vix  remaneret ,  ut  absque 
alia  quacamque  cautela ,  quam  quod  nec  corpus  , 
necque  veste s  tangeremus,  a  peste  immunes  permana 
simus .  Mertens.  Observ .  med.  ,  torri .  i  ,  Par .  2, 
cap.  1  ,  pag.  no  et  cap .  2,  i3o.— In  altro  luogo 
{pag.  i35  )  Mertens  non  crede  impossibile  V  infe¬ 
zione  per  mezzo  delV  aria  ove  sienvi  molli  infermi 
insieme  raccolti  9  o  molti  cadaveri  di  appestali  in 
putrefazione.  Ma  non  adduce  veruna  prova  in  con • 
ferma  di  queste  assertive ,  e,  non  ostante  gli  argo¬ 
menti  contrari ,  sembra  egli  pure  essersi  lasciato 
affascinare  dall *  opinione  dominante  di  confondere 
il  contagio  colla  puzza. 

.  (1)  Samoilowitz.  Mém.  sur  la  peste  que  en  1777 
a  r ava  gè  e  V  Empire  de  Russie  eie.  pag.  o4* — -Gian¬ 
nini.  Della  natura  delle  febbri 5  voi.  i,  cap.  6,  pag* 
290  e  seg % 
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5. °  Durante  ìa  peste  di  Malta  del  1 8i3,  nell» 
spedale  per  gli  appestati  militari ,  gli  infermieri  ad 
onta  che  maneggissero  continuamente  robe  contami¬ 
nate  furono  tutti  risparmiali  dal  male ,  perchè,  dice 
Faulkner .  vestirono  sempre  abiti  e  guanti  di  tela 
incerata.  E  la  stessa*  immunità  è  toccata  a  lutti  gli 
impiegati  dello  stesso  spedale,  perchè  tutti  praticarono 
la  precauzione  medesima.  E  si  noti,  che  la  capacità 
delle  sale  di  questo  spedale  non  eccedeva  general¬ 
mente  sedici  o  dieciotto  piedi  quadrali  ;  che  dette 
sale  erano  piene  zeppe  di  appestati;  che  ferveva  più 
che  mai  il  calor  delia  state,  e  che  il  morbo  era  sa¬ 
lito  a  massima  epidernicità  (i).  L’uso  che  si  andava 
facendo  in  questo  spedale  dei  profumi  di  acido  ni¬ 
trico,  non  sarà  ai  certo  argomento  per  credere  che 
questi  infermieri  venissero  preservati  da  queste  fu¬ 
migazioni.  Eguale  immunità  è  toccata  a  coloro  che 
evitarono  il  contatto  nella  peste  di  Milano  del  1576-76, 
di  Marsiglia  del  1720,  di  Mosca  del  1770-71  e  1777. 
ove  non  si  fecero  profumi  siffatti  ;  ed  auzi  in  Malta, 
nello  spedale  per  gli  appestati  maltesi,  ad  onta  dei 
vapori  nitrici,  essendosi  quivi  meno  scrupolosamente 
evitato  il  toccamenlo  de’  malati  ec. ,  molli  infermieri 
ed  altri  impiegati  furono  colli  dal  morbo. 

6. °  Nella  storia  della  medesima  peste  di  Malta 
del  18 1 3,  il  signor  dottor  Tully  racconta,  che  in  un 
casamento  situato  all’ estremità  di  Strada  Vescovo, 
nella  città  di  Valetta  ,  gli  appartamenti  superiori 


(i)  A  Treatise  on  thè  Pingue  etc.  Chap .  i,  sect.  2, 

pag,  i45,  146. 
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erano  stati  destinati  ad  uso  d’ospedale  per  rioevere  i 
soldati  che  cadevano  nelle  malattie  derivanti  dal  clima, 
dalla  stagione, dalle  fatiche  militari  ec.  Gli  appartamen¬ 
ti  inferiori  del  medesimo  fabbricato,  distribuiti  in  sette 
abitazioni  distinte,  con  entrata  comoda  e  separata,  ca¬ 
paci  di  sette  persone  ciascuna,  erano  affittati  a  maltesi* 
La  peste  che  regnava  nella  città  entrò  finalmente  in 
questi  appartamenti  con  tal  furia  ,  che  in  pochi 
giorni  tutte  le  persone  alloggiate  in  quattro  di  tai 
appartamenti  furono  spente  dal  morbo,  e  le  famiglie 
degli  altri  tre  furono  ridotte  a  due  individui  cia¬ 
scuna.  Ad  onta  di  tanta  prossimità  di  contagio,  es¬ 
sendosi  sempre  impedita  qualunque  comunicazione 
tra  i  soldati  ammalali  negli  appartamenti  superiori, 
e  ì  maltesi  appestali  degli  appartamenti  inferiori  ,  i 
primi  non  ebbero  a  soffrire  verun  insulto  di  pe¬ 
ste  (i).  Il  dottor  Tully  aggiunge  ,  essersi  convinto 
per  osservazioni  raccolte  nella  peste  divampata  nelle 
Isole  Joniche  nel  i8i3-i6,  non  aver  questo  contagio 
mai  attaccato  alcuno  «  per  essersi  approssimato  agli 
infermi ,  o  per  avere  respirata  la  medesima  almo- 
■sfera  ,  n  e  che  da  alcune  centinaja  di  appestali  da 
lui  interrogati  ha  da  tutti  risaputo  «  che  tali  per¬ 
sone  aveano  guadagnalo  la  malattia  per  aver  trattato 
co*  maiali  o  maneggialo  cose  infette  (i).  59 


(1)  The  History  of  Pingue  as  it  has  lalely  ap~ 
peared  in  thè  Islands  of  Malta  ,  Gozos  Corfu ,  Gtì- 
phalonia  e'c.  Lond . ,  1821  ,  pag,  2D7. 

(2)  Op .  cìt »  Chap .  9  ,  pag,  220. 


7»°  64  1  medici  ed  i  chirurghi  che  praticarono 
nel  lazzaretto  di  Noja,  durante  la  peste  del  i8i5  16, 
vestivano  tonache  incerate  con  cappuccio,  calzavano 
stivali  impeciati  e  zoccoli,  e  prima  d’  andare  in  vi¬ 
sita  si  ungevano  i  capelli ,  il  volto  e  le  -mani  con 
olio  d’  ulive.  Uscendo  dal  lazzaretto  tuffavano  le 
gambe  in  un  bagno  d’  aceto  ,  si  profumavano  con 
vapori  muriatici  ,  si  lavavano  più  volte  le  mani  e 
la  faccia  con  aceto  o  sugo  di  limone ,  e  mutavano 
gli  abiti.  Per  questo  metodo  diligentemente  e  co¬ 
stantemente  adoprato  ,  niuno  de'  medici  e  dei  chi« 
rurghi  fu  infettato  dalla  pestilenza,  benché  toccassero 
e  maneggiassero  per  ogni  verso  gl’  infermi  (i).  j? 

8.°  Nell’  infermeria  apposita  dello  specole  mi¬ 
litare  4*  sant’ Ambrogio  in  Milano,  ove,  nel  18 1 4  , 
stavano  raccolti  ben  olire  200  petecchiosi  ,  nessuno 
speziale  fu  colto  dal  male  ,  siccome  durante  1*  epi* 
demia  del  1817,  nella  provincia  di  Milano,  nessuno 
speziale  fu  colto  dalla  petecchia  negli  spedali  appositi 
di  Canegrate,  Cardano  Vecchio  e  Nuovo,  Melegnano, 
Cerro  e  Monza,  quantunque  per  la  distribuzione  dei 
rimedi  andassero  più  volte  al  giorno  nelle  sale  ,  si 
accostassero  ai  malati,  e  vi  si  trattenessero  un  tempo 
suffìcente  per  respirare  largamente  quell’  aere.  In 
tutti  questi  spedali  furono  unicamente  attaccali  dei 
medici,  de5  chirurghi,  de5  sacerdoti,  degl’  infermieri, 
i  quali  con  veruna  precauzione  si  mettevano  a  im¬ 
mediato  contatto  co’  malati  o  colle  rqbe  infette. 


(1)  Morea  Vitangelo.  Storia  della  peste  di  Noja 
del  i8i5.  —  Bibl.  ItaL  Luglio,  1818,  pag.  97. 


q.°  Da  notizie  raccolte  da  moki  medici  che 
aveano  lungamente  praticato  in  Levante,,  non  meno 
che  «lai  commercianti  rche  ne’  paesi  medesimi  per 
assai  tempo  si  erano  trattenuti  ,  la  Commissione  in¬ 
glese  deputata  a  ricercare  se  la  peste  fosse  o  non 
fos^e  contagiosa  ,  fu  indotta  a  conchiudere  che  «  il 
contagio  pestilenziale  non  offende  altrimenti  che  per 
immediato  contatto  (i).  » 

i o.°  A  tutti  è  noto,  che  il  valoroso  Valli,  ricco 
d’esperienza  su  di  questa  materia,  sosteneva  non  es¬ 
sere  contagiosa  l’aria  respirata  dagli  appestati  (2)5  e 
che  per  solo  contatto  ha  giudicalo  comunicabile 
la  peste  Howard  sulla  testimoaianza  del  Padre 
Luigi  da  Pavia,  di  Raymond  e  Demollins  di  Marsiglia, 
e  di  Giovaneili  di  Leghorn. 

Oltre  questi  fatti  dinotanti  non  essere  conta¬ 
giosa  r  aria  neppur  dove  si  trova  largamente  im¬ 
pregnata  di  effluvj  di  molti  malati  insieme  rac¬ 
colti  ,  è  da  notare,  che  il  professore  Bunwa  ha 
impunemente  introdotto  nell’  ano  e  nella  bocca  di 
bovini  sani  dell’  aria  raccolta  nelle  stalle  ripiene 
di  buoi  attaccali  da  febbre  ungarica  (3)  ;  che  il 
dottor  Sacco  ha  mantenuto  coperto  il  punto  del- 
1’  innesto  vaccino  e  la  pustola  susseguitane  con 
vetri  da  orologio  5  ed  ha  senza  effetto  inoculato  in 


(1)  The  London  medicai  Repository9  1819,  Sep~ 
tembre . 

(2)  Pesie  di  Smirne  del  1784  »  png.  28. 

(3)  Mèm.  de  V Accidcmie  Imperiai  de  Turin  , 
voi  VI. 


a  5<> 

bambini  suscettivi  la  materia  raccolta  dalla  super* 
ficie  interna  di  tai  vetri  (i);  che  ne* * * 5 6 *  polmoni  avvi 
sempre  un  grado  di  calore  sufficente  per  iscomporre 
al  contatto  dell’aria,  il  contagio,  e  che  le  mem¬ 
brane  bronchiali  non  sono  le  prime  parti  ad  avver¬ 
tire  gli  effetti  del  contagio  ,  come  pare  dovrebbe 
succedere  se  tal  materia  straniera  s’  intioducesse  nel 
corpo  per  la  via  del  respiro  ;  che  Menens  non  ha 
trovato  contagiosa  1’  aria  circomposta  all’  infermo 
alla  distanza  di  un  piede  5  che  nell’  epidemia  di 
Londra  ne)  1817,  Bateman  ha  dubitato  se  tale  pur 
fosse  alla  distanza  di  alcuni  pollici  (2)  j  che  nel- 
Tepidemia  di  Bristol,  del  1817-19,  il  dott.  Prichard9 
nello  spedale  di  san  Pietro  ,  ove  accettavansi  pro¬ 
miscuamente  infermi  d’  ogni  sorta  ,  non  ha  veduto 
passare  il  typhus  gravior  ad  ammalati  d’altra  natura 
che  dai  tifici  non  distavano  piu  di  due  piedi  (5). 
E  se  a  tutto  questo  vorremmo  aggiungere  ,  che  la 
materia  del  contagio  è  più  grave  dell’atmosfera,  che 
non  si  lascia  ricevere  e  ritenere  che  da  sostanze  po* 
rose  atte  a  prestarle  un  asilo  contra  l’azione  del- 
1*  aria,  e  che  i  corpi  impregnati  di  contagio  cessano 
d*  esser  tali  se  vengano  agitati  ,  dibattuti  all’  aria  , 
non  solamente  avremó  argomento  per  conchiudore 


(t)  Trattato  di  vaccinazione.  Milano 9  1809, 

VaS'  1I9* 

(■>)  Op  cìt.  —  The  London  medicai .  Repository. 

1818  October  ,  pag.  321. 

(6)  The  London  med .  Repository.  1S20  5  July  , 

pag.  09* 
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non  essere  iì  contagio  comunicabile  se  non  per  im« 
medialo  contano,  ma  ancora  che  l’aria  non  è  conta» 
giosa  neppure  dove  si  trova  largamente  impregnata 
degli  elfluvj  odorosi  di  molti  malati  di  contagio  in¬ 
sieme  raccolti.  Estendere  la  sfera  di  contagione  ai 
limiti  deila  cosi  detta  sfera  animale  ,  è  moltiplicare 
seuza  necessità  e  senza  frutto  il  numero  delle  ipoteèij 
essendoché,  la  congettura  di  Beili  che  i  nervi  ab¬ 
biano  la  facoltà  dì  avvertire  le  impressioni  da  una 
certa  distanza,  quantunque  favoreggiata  da  Humboldt 
e  da  altri  insigni  fisiologi  ,  non  ha  ancora  ricevuto 
il  suggello  delia  vera  esperienza. 

Fin  qui  si  è  supposta  ,1’  aria  in  istato  di  quie¬ 
te  ,  o  almeno  in  quel  grado  di  agitazione  fortuita 
quale  suole  intervenire  ne’  luoghi  abitali.  Ma  si 
dovrà  dire  lo  stesso  dell’  atmosfera  agitata  dal  ven¬ 
to  ?  —  Tacendo  V  antica  ipotesi  che  sull’  ali  del 
vento  if  contagio  potesse  viaggiare  le  mille  miglia 
lontano  dal  luogo  infetto  ,  e  che  si  è  già  meritata 
la  censura  dell’  Ingrassici  e  di  assai  altri  ;  al  dottor 
Claverty  cui  ,  dicemmo  altrove,  è  venuto  in  animo 
di  far  diffondere  dall’aria  la  peste  di  Malta  del  i8i3<, 
perchè  non  si  è  riuscito  a  scoprire  il  come  dal  laz¬ 
zaretto  delfisola  il  morbo  sia  passato  nella  famiglia 
di  certo  Borg  che  fu  la  prima  in  città  a  sentirne 
gli  effetti  (t),  si  può  rispondere,  che  con  tal  sup- 


(i)  Medico -chirurg.  Transactions  of  'he  medico- 
chirurg.  Society  of  London  ,  voi .  VI  ,  pag.  56],  58. 

Il  dottor  Clavert  ha  fissato  a  un  quarto  di 
miglia  circa ,  la  distanza  a  cui  per  mezzo  delV aria 
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posto  gli  restava  di  dar  ragione  del  perchè  il  male 
non  si  fosse  prima  introdotto  in  altre  famiglie  al¬ 
loggiate  piix  dappresso  al  lazzaretto  medesimo  ;  che 
il  convertirsi  dei  mali  sporadici  nel  morbo  pestilente, 
da  cui  Claverl  ha  cavato  un  altro  argomento  a 
favore  dell*  essersi  dilatato  il  morbo  per  mezzo  del- 
l’aria,  è,  come  notammo  dianzi,  un  racconto  ap¬ 
poggiato  ad  osservazioni  fallaci  ;  e  che  la  straordi¬ 
naria  mortalità  di  io,ooo  individui  avvenuta  in 
un  giorno  in  Roma  nella  peste  divampata  durante 
1’  impero  di  Tito  ,  e  f  eguale  mortalità  toccata  in 
un  di  a  Costantinopoli  nella  peste  descritta  da  Pro¬ 
copio,  sono  tradizioni  inconcludenti  ,  sì  pel  non  sa¬ 
persi  positivamente  di  qual  morbo  intendessero  par¬ 
lare  gli  storici  di  que5  tempi,  sì  perchè  stragi  siffatte 
non  si  sono  mai  vedute  dappoi,  e  se  pur  avvenissero, 
esse  sole  sarebbero  argomento  incontrastabile^  di  ma¬ 
lattia  causata  da  vizio  d’ aria  ;  con  tanta  celerilà 
non  potendosi  dilatare  un  morbo  che  per  solo  con¬ 
tatto  si  sparge.  Epperò  ,  sul  proposito  della  peste 
di  Malta  del  i8i3  ,  assai  giustamente  ha  notato  il 
dottor  Faulkner ,  «  non  essersi  ella  propagata  in  linea 
retta,  siccome  sarebbe  immancabilmente  accaduto  se 
il  morbo  si  fosse  disseminato  per  mezzo  del  vento.  v> 


possono  pervenire  gli  effluvi  degli  appestati ,  perchè 
un  quarto  di  miglia  è  appunto  distante  il  lazzaretto 
di  Malta  dalla  città.  A  suo  giudizio ,  la  peste  del 
i8i3  sarebbe  nata  dagli  effluvi  pestilenziali  di  due 
individui  morti  di  peste  nel  lazzaretto  dell'  isola 
portati  in  città  dal  vento,  (pag.  56  9  6i, 
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Ma  aver  anzi  «  attaccato  primieramente  que’  Gasali 
che  si  trovavano  a  più  rimota  distanza  l’uno  dall’altro, 
e  in  direzione  opposta.  Oltre  di  ciò  ,  se  V  aria  di 
un  luogo  infetto  potesse  diventare  si  intensamente 
pestifera  da  lasciarsi  trasportare  dal  vento  alla  di¬ 
stanza  di  alcune  miglia  ,  non  ne  sarebbero  andate 
immuni  le  città  intermedie  ,  e  la  peste  avrebbe  in¬ 
distintamente  visitata  tutta  1’  isola  di  Malta  ,  i  cui 
confini  sono  assai  circoscritti  ,  e  le  cui  città  sì  nu¬ 
merose  e  contigue  Le  une  alle  altre  ;  il  che  non  è 
punto  avvenuto  (i).  ??  Si  è  detto  dianzi  ,  che  colle 
osservazioni  di  Faulkntr  corrispondono  pienamente 
i  fatti  nella  medesima  peste  raccolti  dal  dottor 
Tully . 

Ma  se  1’  atmosfera  non  è  capace  di  disperdere  a 
grande  distanza  gli  effluvi  pestilenziali  ,  potremo 
noi  dire  lo  stesso  dell’aria  agitata  tra  le  pareti  nelle 
comuni  abitazioni? —  Linci,  Pringle ,  Trotter ,  Adamsy 
Yule  e  molli  altri  stanno  per  l’ affermativa*  giovan¬ 
dosi  principalmente  del  fatto  avvenuto  alle  Assise  di 
Oxford  nel  1 677,  e  alle  Assise  di  Old  Bailey,  nel  1 760, 
nelle  quali  congiunture  alcuni  dei  Giudici  e  molti 
degli  spettatori  perirono  od  infermarono  gravemente, 
a  quanto  si  dice,  per  le  emanazioni  esalate  dai  prigio¬ 
nieri  che  vi  furono  giudicati. — Ma  senza  rifiutare  all’aria 
mossa  dal  vento  la  facoltà  di  comunicare  il  contagio 
a  qualche  distanza,  non  ci  asterremo  dall’  osservare, 
che  nella  narrazione  di  questi  due  fatti  si  sono  om- 
messe  molle  circostanze  che  sarebbero  state  neces- 


(1)  Op.  cit.  Cap.  5  ,  pag.  i3o. 
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sarie  per  legittimare  la  conclusione  che  i  citati  scrit¬ 
tori  hanno  dedotta.  E  primieramente,  è  forse  gratuita 
l’assertiva  che  la  malattia  toccata  agli  spettatori  delle 
Assise  di  Oxford  fosse  febbre  petecchiale  od  altro 
male  contagioso  Se,  come  attesta  Stow  ,  citata  per 
altri  fini  da  Maclean  ,  quel  morbo  non  era  comu¬ 
nicabile  dall*  uno  alF  altro  ,  e  se  ,  in  sentenza  di 
liicardo  Baker  ,  da  quel  tristo  accidente  «  quasi 
tutte  le  persone  presenti  alle  Assise  perirono  entro 
ventiquattr'  ore,  tranne  le  donne  e  i  fanciulli  (ì),  » 
si  barino  anzi  grandi  ragioni  per  credere  ch’esso  fosse 
di  luti’  altra  natura  ;  coll’  indole  della  febbre  petec¬ 
chiale  essendo  inconciliabile  e  quella  sollecita  morte 
di  tante  persone  ,  e  quell’  immunità  delle  dorme  e 
d**  fanciulli.  Il  dottóre  Yule,  sulla  testimonianza  di 
Camden  ,  aggiunge  che  in  quella  congiuntura  «  i 
Giudici,  i  Gentiluomini,  e  quasi  tutti  quelli  eh  erano 
presenti  ,  in  numero  di  circa  3oo ,  furono  uccisi  da 
un  vapore  velenoso  ,  che  si  è  creduto  uscito  dalla 
terra  (2)  $  ss  circostanza  che  sembrerebbe  favorire  la 
congettura  del  Giannini  9  che  tutte  quelle  persone 
fossero  ite  a  morte  d’asfissia  (5),  se  a  ciò  non  ostasse 
il  non  essere  perito  il  prigioniero  medesimo  (  certo 


(1)  Maclean.  Results  of  an  Invesligation  respecting 
Epidemie  and  Pestilential  Diseases  etc,3  voi.  1,  pag . 
371  9  372. 

(2)  Obsermtions  on  thè  cure  and  prevention  of 
thè  contagious  Fever  now  premierà  in  thè  City  of 
Edinburgh.  —  Edinb .  1818  ,  pag.  19. 

(3)  Della  natura  delle  febbri  9  toni .  i9  pag.  3or. 


Jenkins  )  che  avrebbe  dovuto  esalare  una  si  stermi¬ 
nata  quantità  di  effluvi  micidiali  per  gli  altri  e 
non  per  sè  stesso.  Ma  probabilmente  la  strage  av¬ 
venuta  a  quelle  Assise  è  uuo  de5  tanti  portentosi 
avvenimenti  che  in  que’  barbari  tempi  l’ immagina¬ 
zione  creava  e  l’ignoranza  rendeva  accetti  al  volgo, 
sempre  credulo  e  sempre  inclinato  a  dilettarsi  del 
meravi  glioso.  R  pugna  al  buon  senso  il  credere  che 
un  unico  uomo  avesse  ad  ammorbar  l’aria  per  modo 
di  farla  capace  d’uccidere  3oo  persone,  e  rimanere 
égli  stesso  incolume. 

D’indole  petecchiale  era  certamente  la  malattia 
che  si  pigliarono  alcuni  Giudici  e  circa  4o  persone 
alle  Assise  di  Old  Bailey  nel  1760.  Ma  dalla  spo¬ 
sizione  del  fatto  non  si  rileva  abbastanza  chiaramente 
che  la  propagazione  si  fosse  effettuata  per  contagio 
disseminato  dai  prigionieri  nell’aria  della  sala.  Pria* 
gle,  fautore  di  quest’opinione,  dice,  che  a  quelle  As¬ 
sise  furono  esaminati  ben  oltre  100  accusati  ,  che 
vi  ebbe  concorso  straordinario  di  popolo,  che  la  sala 
delle  sessioni  non  era  più  grande  di  trenta  piedi  in 
quadralo  ,  che  le  Assise  durarono  più  giorni,  e  che 
il  male  non  attaccò  che  ì  Giudici  e  gli  flauti  che 
trovavansi  dal  lato  sinistro  del  Lord  maggiore,  avendo 
quasi  totalmente  risparmiato  gli  altri  situati  dal  lato 
opposto  (i).  Da  quest’ ultima  circostanza  Pringle  fu 
condotto  a  supporre,  che  gli  effluvi  dei  prigio* 
nieri  venissero  recati  a  que’  Giudici  del  lato  sinistro. 


(i)  Diseases  of  thè  Array.  Seventh .  Edit,  London, 

r 

1777  ,  Pari.  3  ,  chap.  VI  ,  §  Yb 
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dall’aria  ch’entrava  per  una  finestra  lasciatasi  aperta 
durante  le  Assise  ,  e  che  andava  appunto  ad  inve¬ 
stire  quel  lato  della  Banca,  Ma  in  primo  luogo,  egli 
stesso  dice,  che  la  finestra  era  nel  fondo  piu  lontano 
della  saia,  rispetto  alla  Banca,  per  cui  la  corrente 
d’  aria  non  si  sarebbe  potuta  circoscrivere  in  modo 
di  non  disperdere  più  ampiamente  gli  effluvi  se 
pure  ne  avesse  recati  ;  e  in  secondo  luogo  ,  se  le 
Assise  erano  affollatissime  di  spettatori  ,  come  non 
avrebbe  la  gente  interposta  tra  la  finestra  e  il  iato 
sinistro  della  Banca ,  trattenuta  la  corrente  dallo 
sferzare  i  prigionieri  per  impregnarsi  di  particelle 
contagiose  e  andar  poscia  ad  investire  i  Giudici  ? 
Probabilmente  la  malattia  fece  presa  soltanto  da  que¬ 
sto  lato,  perchè  dì  qui  passarono  e  ruppero  la  folla 
i  prigionieri  nel  recarsi  a  seder  sul  banco  a  loro 
assegnato,  e  di  qui  forse  uscirono  i  Giudici  del  lato 
sinistro  ,  ai  quali  sarebbe  toccata  qualche  porzione 
dì  contagio  dispensata  dai  prigionieri  agli  spettatori 
di  questa  banda. 

Ma  sul  proposito  della  capacità  delle  correnti  d’aria 
di  trasportare  a  qualche  distanza  la  materia  conta¬ 
giosa  ,  in  Trotter  si  legge  il  seguente  racconto. 
a  Nella  state  dei  ,  il  Brigantino  l’Oreste  co¬ 

mandato  da  Lord  Augusto  Fitzroy  ,  stava  ancorato 
a  Plymouth  assai  da  vicino  e  sotto  vento  d’  un  va¬ 
scello  da  trasporto  carico  di  soldati  tra  cui  regnava 
una  febbre  assai  maligna.  Nel  muoversi  de’  soldati 
ai  ponte  per  iscendere  a  terra,  e  andare  all’ospedale, 
Ja  ciurma  dell’Oreste  si  trasse  per  curiosità  sul  ponte. 
Tale  e  tanta  era  la  concentrazione  del  contagio  la¬ 
tente  nelle  vesti  ed  arredi  di  que’  soldati,  che  diciotto 

X  * 
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uomini  del  Brigantino  furono  tosto  assaliti  dalla 
stessa  febbre;  la  corrente  d’aria  avendo  ad  essi  re¬ 
cata  l’infezione  (i).  » — Due  circostanze  rendono  però 
dubbiosa  quest’illazione  di  Trotter  ;  l’aver  egli  la¬ 
scialo  di  accennare  la  distanza  che  separava  le 
due  navi  ,  e  la  niuna  sicurezza  che  il  contagio  non 
fosse  passato  dai  soldati  infetti  alla  ciurma  della 
nave  sana  per  iscarobio  di  cose  o  per  altro  modo 
di  immediato  contatto  ,  tanto  piu  che  il  naviglio 
carico  di  ammorbali  non  era  sotto  contumacia  e  slava 
assai  dappresso  al  Brigantino  l’Oreste»  E  una  verità 
incontrastabile,  che  il  contagio  non  può  lungamente 
resistere  all’  azione  struggitrice  dell’  aria  ,  massime 
agitata  dal  vento. 

Nel  Rapporto  detto  dal  conte  Chaptal  il  dì  7  del 
mese  di  decembre  del  382 1  nella  Camera  dei  Pari 
in  nome  di  una  Commissione  incaricata  di  esaminare 
il  progetto  di  legge  sul  regolamento  sanitario,  infra 
le  altre  cose  si  legge  quanto  segue:  64  la  peste  noti 
è  contagiosa  che  per  contatto  ;  la  febbre  gialla  si 
comunica  per  mezzo  dell  aria.  Un  fatto  recente  re¬ 
gistralo  nella  relazione  della  Comissione  sanitaria  di 
Marsiglia  del  22  di  ottobre  di  quest’  anno  ci  offre 
la  prova  luttuosa  di  questa  verità.  Sette  navi  stavano 
ancorate  nel  porto  di  Pomega  ;  tre  venivano  dai 
porti  infetti  della  Spagna;  le  altre  quattro  giun¬ 
gevano  da  paesi  che  ancor  tocchi  non  erano  da 
questo  morbo.  Le  navi  erano  ancorate  a  una  di - 


(1)  Medicina  nautica.  An  Essay  on  Dìseases  of 
Seamen ,  voi,  1  ,  pag.  178. 


stanza  giudicata  sufficente  per  essere  guarantilé 
dalla  contagiane  della  peste.  Ogni  comunicazione 
era  severamente  interdetta.  Ciò  non  dimeno*  il  con** 
tagio  ha  successivamente  investilo  tutte  le  navi  h  e 
tutte  sono  state  attaccale  dal  terribile  flagello  della 
febbre  gialla  (i).  55 

Questo  fatto  sarebbe  di  gran  favore  alla  comuni¬ 
cabilità  del  contagio  per  mezzo  dell’aria*  se  la  nar¬ 
razione  non  ci  lasciasse  dubbiosi  sull’importantissima 
circostanza  delFessersì  realmente  dalle  ciurme  evitato 
qualunque  commercio;  dubbio  che  acquista  maggior 
peso  ,  se  *  come  dice  il  conte  Chaptal ,  la  capacità, 
del  porto  di  Pomega  non  era  corrispondente  alla 
concorrenza  delle  nari  (2)  ,  e  se  le  navi  stavano 
ancorate  et  alla  distanza  giudicata  sufficente  per  gua » 
rantirci  dalla  contagiane  della  peste  5*  55  distanza  , 
che  volendo  tutto  accordare  ,  si  risolve  a  poco  più 
dì  mezzo  piede,  e  che  perciò  era  insufficiente  a  trat¬ 
tenere  le  ciurme  dai  trattare  insieme,  segnatamente 
di  notte  ,  comunque  rigorosa  si  voglia  supporre  la 
vigilanza  dell^  guardie  sotto  cui  stavano  le  navi 
infette.  Chaptal  non  accenna  che  le  navi  cui  è 
toccata  T  infezione  fossero  sotto  vento  delle  navi 


<*)  Moniteur  universel.  i3  décembre  ,  1821. 

(2)  Il  conte  Chaptal  dice  ,  «  que  le  port  de  Po» 
mèque  ne  peut  contenir  q’un  pelit  nombre  des 
bàtimens,  que  faffluence  des  ceux  qui  abordent  est 
enorme,  e  que  l’adminìstration  s’est  vue  forcee  de 
repousser  momentanément  toutes  les  provenances  d’une 
grande  partie  des  ports  d’Espagne.  w 
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contaminale  ;  unica  circostanza  che  avrebbe  potuto 
favorire  il  trasporto  del  fomite  contagioso  dalle  prime 
alle  seconde. 

E  vaglia  il  vero  ,  non  è  forse  impossibile,  che  il 
vento  possa  a  piccola  distanza  portare  meccanica - 
mente  il  contagio.  I  veterinari  almeno  sostengono 
dilatarsi  la  schiavina  o  vajuolo  pecorino  al  gregge 
sano  cui  in  linea  retta  pervenga  il  vento  che:  ha 
soffiato  sul  gregge  infetto  (i)  ;  nè  sembra  fuori  di 
verosimiglianza,  che  l’uomo  possa  venir  contaminato 
dall'alito  cacciato  direttamente  contro  di  lui  dal  ma¬ 
lato  (2).  Ma  ammettendo  colai  modo  di  comunicazione 
non  conseguita  ,  che  1’  atmosfera  possegga  la  capa¬ 
cità  di  servire  di  fomite,  o  sia  di  ricevere  e  ritenere 
la  materia  del  contagio.  Perciocché,  siccome  la  gra¬ 
vità  specifica  del  contagio  si  oppone  eh’  esso  stia 
lungamente  sospeso  nell’aria  ,  così  la  notissima  prò» 
prietà  delfatmosfera  di  scomporlo  e  distruggerlo  im¬ 
mediatamente  non  permette  che  duri  lungamente  al 
di  lei  contatto.  Volendo  concedere  al  vento  la  pro¬ 
prietà  di  recare  il  contagio  ,  non  si  può  dunque 
accordargli  altra  capacità  se  non  di  trasportarlo  in 
natura  non  altrimenti  che  qualunque  corpo  stranie¬ 
ro,  e  soltanto  a  breve  distanza.  Certo  è,  che  l’itmnu* 
nilà  toccata  agli  appartamenti  sovrapposti  immedia¬ 
tamente  alle  sale  degli  appestati  in  Malta  nel  i8i3, 
il  nessun  nocumento  provato  nelle  sale  situate  di 


(1)  Metaxà.  Delle  malattie  contagiose  ed  epizoo - 
tiche  degli  animali  domestici ,  voi.  i ,  pag.  352. 

(2)  Wjllan.  Cutan.  Diseas ,  Starlet  Foyer. 
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sotto  e  di  sopra  alle  sale  de*  petecchiosi  nello  spedale 
di  sant’ Ambrogio  in  Milano  nel  i Sr 4  »  e  >1  niun 
danno  alle  circostanti  abitazioni  derivato  dalle  infer¬ 
merie  apposite  pei  mali  contagiosi  negli  spedali 
d’Edimburgo,  Chester,  Liverpool,  Manchester,  Wool- 
wich,  Newcastle,  Portsmouth ,  governate  secondo  le 
regole  suggerite  dai  dottor  Haygarth  (i),  pienamente 
dichiarano  che  le  correnti  che  si  formano  dalfatmo- 
sfera  esteriore  più.  fredda  che  tenta  equilibrarsi  col- 
Varia  interna  delle  sale  più  calda,  non  sono  capaci  di 
condurre  il  contagio  fuori  delle  porte  e  delle  finestre 
delle  camere  neppur  dovè  tutto  concorre  a  farlo  sup¬ 
porre  in  istato  di  concentrazione. 

Stando  a  molli  autori  il  contagio  sarebbe  traspor¬ 
tabile  a  lunga  distanza  per  mezzo  del  fumo.  Di  que¬ 
sto  sentimento  era  Y  Ingrassici ,  che  appunto  per 
detta  ragione  temeva  Pabbruciamento  delle  cose  in¬ 
fette  (2),  e  di  eguale  opinione  era  il  Sorbait ,  il  quale 
reputava  Y  arsione  delle  cose  ammorbate  non  sola¬ 
mente  pericolosa  per  gli  astanti  ma  ancora  per  finterà 
città  (3).  Nella  peste  di  Milano  del  1629-32  ,  il 
Tadino  ha  supposto  essersi  propagato  il  morbo  ai 
Padri  di  san  Primo  pel  fumo  di  varie  robe  fatte 
ardere  dal  Magistrato  di  sanità  in  vicinanza  di 
quel  convento  (4)*  e  Chenot  ha  preteso  aver  veda- 


(1)  A  Letter  to  Dr.  Percival  on  thè  premendoti 
of  infectious  Femers  ,  pag.  io5  e  seg. 

(2)  Informatione  ec.  Parte  2,  cap.  9,  pag .  208. 

(3)  Consulta  de  peste  Vìenn.  ,  pag,  62. 

(4)  Ragguaglio  dell *  origine  e  giornali  successi 
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to  un  purificatore  pigliarsi  la  peste  ,  per  essersi 
esposto  imprudentemente  al  vento  impregnato  del 
turno  di  diverse  suppellettili  che  si  stavano  arden¬ 
do  (i).  Mead  cita  l’osservazione  del  Mercuriale  con- 

♦ 

cernente  la  peste  di  Venezia,  la  quale  si  sarebbe 
ampliata  peli’  abbruciamelo  di  certa  quantità  di 
robe  infette  ,  ed  aggiunge,  che  essendosi  consegnati 
alle  fiamme  i  cenci  di  un  miserabile  morto  di  vajuolo, 
di  lì  a  pochi  giorni  avvenne  ,  che  furon  colte  dal 
medesimo  morbo  otto  persone  che  abitavano  nelle 
case  entro  le  quali  il  vento  ne  avea  trasportato  il 
fumo  (2).  Lobb  dice:  «  il  dottor  Martimer  era  at¬ 
taccato  dal  vajuolo,  A  fine  di  dissipare  più  facilmente 

l’ingrato  sentore  che  si  tramanda  dai  vajuolanti  , 

» 

ordinò  che  si  facesse  fuoco  nel  cammino  della  stanza 
in  cui  giaceva  e  che  si  tenessero  aperte  le  finestre  e  le 
porte.  Sì  tosto  guarito,  questo  medico  riseppe  che  si 
era  manifestato  il  vajuolo  nella  casa  attigua  verso  cui 
si  apriva  il  fumajuolo  del  detto  cammino,  e  non  nel¬ 
l’abitazione  dell’opposto  lato,  quantunque  le  finestre  di 
questa  fossero  dalla  camera  in  cui  giaceva  infermo  il 
dott.  Mor timer  a  eguale  distanza  daifaltra  abitazione. 5? 
Un  altro  caso  di  vajuolo  propagato  per  mezzo  del  fumo 
è  riferito  da  Lobb  sulla  testimonianza  del  doti.  Lyon ; 
il  perchè  conchiude  con  Mead  doversi  stimar  più  sicu' 
ro  provvedimento  affondar  nel  mare  o  seppellire  prò- 


della  gran  peste  di  Milano  ec,  Milano ,  164B.  Lib.  2. 
Cap.  3r  ,  pag.  101.  Cap ,  5i  ,**  pag.  126. 

(1  )  De  peste  ,  pag.  119. 

(2)  Discourse  on  thè  Piagne.  Part.  2  ,  chap.  2 
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fondamente  sotterra  ie  robe  infette,  che  abbruciar¬ 
le  (i).  Tutti  poi  sanno,  che  Merlens  credeva  possi¬ 
bile  lo  sperdersi  del  contagio  almanco  agli  astanti 
per  via  del  fumo  che  si  forma  nell’  abbruciamene 
delle  vesti  infette ,  e  che  ,  per  maggior  sicurezza  * 
in  far  ardere  dette  \Cose  voleva  si  spargesse  sul  fuoco 
della  polvere  da  schioppo  o  della  così  detta  polvere 
anti-pestilenziale,  onde  distruggere  il  contagio  eh’ ei 
temeva  potesse  sollevarsi  col  fumo  (2). 

A  queste  e  ad  analoghe  autorità  si  può  per  altro 
contrapporre,  i.°  che  innumerevoli  autori,  dall’ab- 
bruciamento  di  cose  ammorbate  non  hanno  veduto 
risultare  alcun  danno,  od  hanno  consigliato  per  espe¬ 
rienza  altrui  questo  me2.zo  di  distruggere  il  contagio 
latente  ne5  fomiti  (3)  ;  2.0  che  gli  scrittori  più  av¬ 
versi  aH’incendimento  delle  robe  infette,  convengono 
tuttavia  in  altamente  raccomandarlo,  come,  p.  e., 
YIngrassia ,  il  quale  non  ostante  il  tanto  da  lui  temuto 
pericolo  del  condannar  alle  fiamme  le  robe  appestate, 
ha  scritto  non  avervi  mezzo  più.  certo  per  frenare 
ed  estirpare  la  peste  che  «  la  forca  per  gii  uomini 
e  il  fuoco  per  le  robe  ;  5?  5.Q  che  dove  si  è  supposto 
propagata  1’  infezione  dal  fumo,  la  ragione  ci  per¬ 
suade  a  credere  che  dessa  si  fosse  dilatata  piuttosto 
per  contagio  nascoso  ne’  panni  di  coloro  che  avidi 
di  novità  erano  concorsi  allo  spettacolo  dell’  abbru- 

(>)  Letters  relaiing  to  thè  Plague  eie.  Part .  1. 
Leu.  1  ,  Obs .  8,  Part .  2.  Leti .  6,  5  9*5. 

(2)  Obs.  mrd.y  tom.  1,  Part.  2,  cap.  4>  PaS'  *86. 

(5)  Oddi  degli  Oddi,  Gratiolo  da  Salò,  Rondinel- 
li,  Settala.  ec .  —  V '•  il  capitolo  della  preservazione > 
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lamento,  non  solamente  perchè  quelle  credute  pro¬ 
pagazioni  sono  avvenute  in  tempi  in  cui  la  peste 
divampava  tra  i  cittadini ,  ma  ancora  perchè  ,  come 
si  dirà  in  appresso,  i  sani  sono  i  più  famigliali  con¬ 
duttori  del  contagio.  Epperò,  se  l’arsione  delle  robe 
può  favorire  il  dilatarsi  della  peste,  ciò  essa  non  fa 
pel  fumo  infetto  ,  ma  peli’  occasione  che  presta  agli 
uomini  di  convenire  insieme,  e  di  distribuirsi  a  vi¬ 
cenda  il  contagio  di  cui  hanno  imbevute  le  vesti. 
Qual  bisogno  vi  era  del  fumo  delle  robe  abbracciate 
in  vicinanza  del  convento  per  ispiegare  la  peste  toc¬ 
cata  ai  Padri  di  san  Primo,  se  per  dovere  del  loro 
istituto  questi  Padri  trattavano  continuamente  cogli 
ammalali  e  co’  sospetti  ?  Il  purificatore  di  cui  parla 
Sorbait  avrà  probabilmente  guadagnato  il  morbo  ma¬ 
neggiando  cose  ammorbate,  mentre  i  casi  di  vajuolo 
comunicato  ai  vicini  ,  si  lasciano  più  facilmente  ri¬ 
durre  a  inavvertito  trattamento  diretto  o  indiretto 
co’  malati  favorito  dalla  prossimità  di  abitazione  ; 
tanto  più  che  tali  esempi  rimontano  a  un  periodo 
dalla  storia  in  cui  i  Governi  non  si  pigliavano  ve¬ 
runa  briga  di  sequestrare  i  vajuolanti.  Del  resto, 
nell’ epidemia  petecchiale  del  1817-18,  non  si  è 
avuto  esempio  di  contagio  disperso  dall’ abbrucia- 
mento  della  paglia  che  avea  servito  agli  ammalati  , 
quantunque  quest’ operazione  si  facesse  generalmente, 
in  contrade  non  molto  spaziose.  Ed  è  cosa  veramente 
difficile  a  capirsi  come  una  materia  sì  facile  a  la¬ 
sciarsi  alterare  dall’aria  e  dal  calore,  qual  è  il  con¬ 
tagio,  abbia  a  rimanersi  illesa  sodo  f  azion  com¬ 
binata  di  queste  potenze  nell’  abbruciamene.  Nella, 
pcsfe  di  Noja  deì'i8i5,  finito  il  morbo,  e  terminata 
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la  quarantena  generale  *  si  è  con  verun  nocumento 
proceduto  all*  abbruciaraento  delle  robe  suscettibili 
innanzi  la  porta  della  casa  in  cui  crasi  avuto  qual- 
che  appestato  5  o  nel  cortile  della  casa  istessa  (i). 

Venendo  all’introdursi  del  contagio  per  mezzo  della 
saliva  nello  stomaco  ,  ammesso  generalmente  tra  1 
varj  modi  d’infezione  da  Screta ,  Van-svieien9  Mayrs 
Kopff,  Darwin  ,  Jackson  Brera  ec.  ,  qual’  unica 
via  da  Lind  (2),  e  se  non  per  1’  unica,  almeno  per 
la  piu  famigliare  da  Broussais  ;  agli  argomenti  or 
ora  prodotti  contro  la  solubilità  del  contagio  nel¬ 
l’aria  onde  si  sollevi  all’ altezza  della  bocca  per  in~ 
sinuarsi  nello  stomaco,  si  può  aggiungere,  che  avendo 
il  succo  gastrico  e  la  saliva  la  proprietà  di  scom¬ 
porre  il  contagio  del  vajuolo  ,  del  vaccino  ,  della 
lue  (3)  ,  possiamo  per  legittima  induzione  conchiu» 
dere  dover  lo  stesso  intervenire  del  contagio  petec¬ 
chiale,  tanto  piu  che  dalle  sperienze  di  Fontana  e 
Mangili  (4)  risulta  essere  innocuo  al  ventricolo  persino 
il  veleno  viperino  3 — che  il  prof.  Burniva  vidde  non 
ingenerarsi  morbo  ungarico  ne’  bovini  sani  cui  da! 
braccio  nudo  di  un  uomo  avea  fatto  introdurre  nello 
stomaco  un  pezzo  di  carta  intrisa  di  virus  epizootico* 


(1)  Ragguaglio  della  peste  di  Noja  del  i8i5s 
pag,  119. 

(2)  Dissertation  on  Fevers  and  Infeclion*  Chap.  2, 
sect.  1. 

(3)  Brugnatelli.  Giorn .  di  fisica ,  chimica  ,  stor. 
natur.  ec.  VI  Bimestre. 

(4)  Valli.  Peste  di  Costantinopoli  s  pag .  64. 
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involta  di  pasta  acci?)  non  venisse  a  toccare  le 
fauci  e  1’  esofago  dell’  animale  (i)  ;  che  lo  stesso 
risultamento  ha  ottenuto  il  professor  Toggia  su  di 
un  cavallo  sauo  cui  avea  fatto  inghiottire  delle  fi- 
laciche  imbevute  nella  marcia  del  ciumorro  $  che  il 
contagio  opera  tal  volta  sì  rapidamente  ,  che  non 
avrebbe  tempo  di  pervenire  al  cuore  o  al  sistema 
nervoso  per  la  lunga  e  tortuosa  strada  del  ventricolo, 
vasi  chiliferi  ec.;  e  finalmente  che  tutti  i  buoni  os¬ 
servatori  attestano  non  essere  la  nausea  ,  il  vomito, 
Ja  perturbazione  dello  stomaco  ,  i  primi  segni  della 
febbre  petecchiale  ,  siccome  ,  per  non  dilungarci  in 
citazioni  ,  si  rileva  dalla  serie  de’  fenomeni  sofferti 
dal  professore  Barzelloltì,  lorchè  fu  colpito  dalla  pe¬ 
tecchiale  a  Grossetto  ,  nella  quale  congiuntura  egli 
dice  d’  aver  in  pria  provato  «  una  certa  tal  sensa¬ 
zione  di  dolore ,  e  poscia  una  difficoltà  ai  movi¬ 
menti  ,  una  stanchezza  insolita  ,  un  tal  modo  di  sè 
Stesso  ,  che  appena  avrebbe  potuto  adombrar  con 
parole,  »  e  se  non  alcune  ore  dopo  «4  una  subitanea 
nausea  ,  e  poi  inutili  conati  di  vomito  (2).  ??  L’au¬ 
torità  del  Jackson  ,  il  quale  da  un  senso  di  ardore 
alle  fauci  e  allo  stomaco,  dalla  nausea,  dai  brividi 


(1)  Memoire  sur  V epizootie  Bos-Hongraise  etc.,  , 
2,de  panie  ,  §  XI. 

(2)  Epistol.  patolog.  cit. 

Chi  amasse  ulteriori  prove  che  il  perturba¬ 
mento  dello  stomaco  succede  e  non  precede  il  per¬ 
turbamento  generale  della  macchina ,  può,  in  fra  le 
altre ,  consultare  le  opere  seguenti:  Alberti  et  Schulier. 
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ricorrenti  e  dai  sogni  notturni  ,  da  esso  luì  provati 
in  visitare  i  prigionieri  russi  raccolti  nel  castello  dì 
Val  nell’ isola  di  Guernesey  ,  si  era  argomentato  di 
avere  colla  saliva  introdotto  nel  ventricolo  il  con¬ 
tagio  che  stava  sospeso  nell’  aere  di  quelle  sale , 
non  è  certamente  d^i  alcun  peso.  Egli  stesso  avvisa, 
che  quegli  accidenti  lo  travagliarono  per  ben  dieci 
giorni,  e  quindi  svanirono  senza  che  in  lui  si  fosse 
accesa  la  febbre  (i).  Lo  stesso  dicasi  della  storia  riferita 
dal  Boccaccio  di  quel  majale,che  nella  peste  di  Firenze 
del  i348,  cadde  morto  mentre  stava  frugando  col  grifo 
tra  cenci  infetti  gettati  in  sulla  strada  dalla  finestra 
in  cui  era  perito  un  appestato.  Se  questa  storia  non 
pule  del  fantastico  di  quello  scrittor  di  novelle,  sarà 
tutt’ al  più  argomento  di  contagio  sentito  per  mezzo 


De  Hagymatz  eie ,  §  8.  —  Georg.  Detharding  et  G, 
Ha  ri  risei,  Disputai,  de  Febrib.  Eyderostadensibus  epi¬ 
demie  eie.  Capi  2  ,  §  VI  in  Haller.  Dìsput  eie. , 
voi.  5. —  Fr.  J.  Molnoris  et  H.  J.  Mayr.  De  febrib. 
contin .  malig.in  Haller.  Op.  cit. ,  voi.  5.  —  Neucrant. 
Op.  cit.  Thes.  5  s  pag.  6.  —  Gleyen.  Bisput.  med . 
inaug.  de  febrib,  catarrh.  malìgn.  petechiz.  eie.  , 
pag.  4.  * —  Ludwig.  Advers.  med.  pract. ,  voi.  1  4 
Par.  1,  pag.  27. —  Lepecq  de  la  Cloture,  Op.  cit.3 
pag.  92.  —  Sarcone.  Storia  ragionata  de’  mali  di 
Nap.  Parte  2,  §  371,  379.  —  Hasenòhrl.  Op.  cit . 
Cap.  2  ,  pag.  7,  eie. 

(1)  Remarks  on  thè  Constitution  of  thè  medicai 
Depar tement  oj  thè  Brìtish  Army.  —  Appendi x.  , 
pagi  247. 


de’  nervi  e  de’  linfatici  clic  servo  sparsi  nella  molle 
e  soffice  membrana  che  veste  le  labbra,  il  cavo  della 
bocca  e  le  narici,  ma  noti  d’infezione  sacceduta  per 
via  de’  polmoni  e  dello  stomaco. 

E  sul  proposito  degli  animali  è  da  avvertire,  che 
sarebbero  prove  negative  insufficienti  dell’  infezione 
per  lo  stomaco,  i  cani  veduti  da  Deidier ,  Valli  (i) 
e  Desgenettes  (2)  mangiarsi  impunemente  le  carni 
degli  appestati,  ingollarsi  le  marci  e ,  e  lambire  le 
piaghe  dei  carboncelli,  siccome  argomenti  t  inconclu¬ 
denti  per  rifiutare  virtù  infettante  alle  fecce  degli 
ammorbati  da  febbre  gialla,  sarebbero  le  sperienze  di 
Cathrall ,  giusta  cui  e  cani  e  gatti  e  volatili  avreb¬ 
bero  innocuamente  ingollate  le  materie  rese  per  sec¬ 
cesso  e  per  la  bocca  da  infermi  di  tal  malattia  (3). 
3Von  v’  è  che  il  vajuolo  vaccino  ,  che  mantenga  le 
prerogative  del  contagio  nell’  uomo  e  negli  animali. 
La  pustula  maligna  può  bensì  uccider  1*  uomo  ,  ma 
non  è  ancora  dimostrato  da  sufficenti  osservazioni 
che  in  lui  si  mostri  colle  qualità  del  contagio.  E 
quanto  alla  malattia  pestiforme  guadagnata  da  un¬ 
dici  persone  che  convenivano  in  una  stalla  in  cui 
era  un  cavallo  moccioso  ,  se  pur  tal  morbo  fu  su¬ 
scitalo  da  quel  cavallo  ammalato  ,  vi  è  più  ragion 
di  credere  eh’ esso  venisse  indotto  dalle  esalazioni 
morbose  dell’animale,  ossia  per  vizio  d’aria,  anziché 


(1)  Peste  di  Costantinopoli  del  i8o3,  pag.  65. 
O)  Histoire  med .  de  V armée  d* Orienta  pag .  lofi. 
(5)  Pozzi.  Cura  e  preservai*  della  febbre  gialla , 
pag .  33. 


per  vera  contagiane.  Ed  infatti,  il  doli.  Tarr'ozzi,  che 
con  rara  ingenuità  e  con  più  rara  maestria  ha  divul» 
gaio  questa  singolare  ed  istruttiva  osservazione  ,  ci 
avvisa  che  di  47  individui  che  concorrevano  in  quella 
stalla  ,  undici  soltanto  furono  attaccati  dal  rio  ma¬ 
lore  3  e  questi  quasi  contemporaneamente;  che  non 
iu  assalito  un’altro  cavallo  che  slava  sempre  accanto 
al  moccioso ,  e  non  pure  i  buoi  che  stanziavano 
nelle  stalla  medesima  ;  e  che  dagli  ammorbati  il 
male  pestiforme  non  si  appiccò  a  nessuno  di  coloro 
con  che  ebbero  a  trattare  durante  1’  infermità  ,  e 
nemmeno  agli  infermieri  quando  i  malati  stavano 
raccolti  nell’  ospedale.  L’  essersi  infermalo  il  curato 
che  presto  ai  malati  i  contorti  della  religione  ,  1100 
ci  consiglia  di  credere  che  la  malattia  si  fosse  pro¬ 
pagata  a  modo  di  contagio  ;  essendoché  ,  se  le  esa¬ 
lazioni  del  cavallo  moccioso  erano  state  capaci  di 
viziar  1’  aria  della  stalla  in  guisa  d’  indurre  in  un¬ 
dici  persone  quel  pestiforme  malore,  non  è  da  me¬ 
ravigliare  9  se  da  detti  ammalati  raccolti  insieme 
nell  ospedale,  ed  attaccati  da  orribili  guasti  cancre¬ 
nosi  ,  sì  fosse  separata  tal  copia  di  morbosi  effluvi 
da  suscitare  nel  curato,  che  lungamente  e  più  volte 
al  giorno  respirava  quell’  aere  ,  la  medesima  od  un 
analoga  malattia.  Le  mortali  infermità  vedute  na¬ 
scere  in  individui  singolari  dal  professor  Remer ,  di 
Breslavia  ,  dal  dottor  Schilling ,  di  Berlino  ,  e  dal 
dottor  Meìer  ,  di  Brandeburgo  ,  probabilmense  per 
lo  aver  trattalo  con  cavalli  mocciosi  (1)  ,  vestirono 

«r— ...  ■  -  ||  -1  11,  |  i, ,  . -  . 

(1)  Hufeland,  Journal  der  practischen  Heilk.  1822 
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una  forma  quasi  analoga  a  quella  del  morbo  pesti  - 
forme  della  stalla  di  Ostiano^  ma  in  nessuno  de’ casi 
riferiti  da  medici  tedeschi  si  ebbe  a  notare  indizio 
di  vero  contagio,  la  malattia  essendo  terminata  negli 
individui  che  ne  furono  assalili.  I  bubboni  compar¬ 
si  in  alcuni  cavalli  destinati  a  trasportare  i  cada¬ 
veri  durante  la  pestilenza  del  i4"}5j  di  cui  parla  il 
Cardano ,  e  il  tumorelto  surto,  al  dire  del  Falloppia , 
nella  coscia  di  una  pica  che  beccato  avea  dei  ceuci 
infetti,  se  non  erano  un  prodotto  di  cagioni  accidenta¬ 
li,  sono  almeno  grandemente  sospetti  quali  effetti  di 
contagio,  essendosi  molle  volle  veduti  gli  animali  do¬ 
mestici  e  segnatamente  i  cavalli,  non  patire  la  più  pie- 
ciola  alterazione  dal  contagio  pestilenziale  dell’uomo. 
Ma  se  il  contagio  non  è  solubile  nè  può  star  so¬ 
speso  nell’  aria  per  insinuarsi  nel  corpo  per  via  dei 
polmoni  e  dello  stomaco  ,  ragion  vuole  s’  iutroduca 
per  via  della  cute.  Su  di  che  nasce  questione  di  sape¬ 
re,  se  $’  insinui  pei  linfatici,  a  cui,  giusta  l’opinione 
generale>  spetta  tutto  l’uffizio  dell’assorbimento,  o 
per  le  vene  ,  le  quali,  anco  in  sentenza  di  molti  fi¬ 
siologi  moderni,  e  segnatamente  di  MagendiC)  Delilles 
Emmert ,  Mayr ,  Tiedrnan ,  Palletta  ec. ,  sarebbero 
dotate  di  facolta  sorbente.  Questa  questione  non  è 
sì  facile  a  sciogliersi  come  taluno  potria  avvisa¬ 
re.  L’  ingrossarsi  delle  glandule  conglobate  ,  c  l’ ir¬ 
ritamento  de’  linfatici  provenienti  dalle  parti  in  cui 
1’  arte  o  il  caso  ha  depositato  il  contagio  ,  di  cui 
con  Valli  si  giovarono  i  fautori  dell’  assorbimento 
per  via  de’  linfatici,  potrebbero  procedere  da  conti¬ 
nuità  di  flogosf ,  e  non  dalla  presenza  di  materia 
contagiosa  ,  non  solamente  perchè  più  numerose  os¬ 
annali.  Voi  XX11L  24 
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servazioni  dimostrano  esser  la  lue  e  P  idrofobia  non 
precedute  da  quegli  accidenti  (l),  ma  ancora  perchè  nè 
le  glandule  uè  i  linfatici  mostrano  alterazione  nelle 
infezioni  comuni  dei  mali  contagiosi  acuti.  Aggiun¬ 
gasi  *  che  in  sentenza  di  Samóilowitz  e  Larrej  9  i 
bubboni  pestilenziali  non  hanno  mai  sede  nel  tessuto 
delle  glandule  linfatiche*  ma  quasi  sempre  al  di  sotto 
e  nel  tessuto  cireomposto  (2),  e  che  accordando  con 
Abe.rnethy  ,  Rhuiller  ,  Dupuytren  ec.  ,  ai  linfatici  la 
facoltà  di  ricomporre  in  una  linfa  omogenea  tutte  le 
diverse  materie  che  vanno  succhiando  dalle  diverse 
parti  del  corpo,  non  si  arriva  a  comprendere  come  una 
sostanza  si  facilmente  alterabile  avrebbe  a  mantenere 
le  proprie  prerogative  sotto  un  processo  sì  efficace¬ 
mente  tendente  a  alterarle  e  distruggerle.  Essendo 
il  contagio  un  prodotto  organico  *  non  sembra  po~ 
tersi  paragonarlo  colle  materie  saline  ,  metalliche  3 
aromatiche*  le  quali  sappiamo  introdursi,  circolare 


(1)  Per  non  moltiplicare  gli  esempi  d*  idrofobia 
non  preceduta  da  ingrossamento  od  irritamento  delle 
glandule  e  dei  linfatici  sovrapposti  alla  parie  mor« 
sicaia  ,  ricorderemo  i  due  casi  riferiti  da  Marcet 
nelle  Transazioni  della  Società  medico -chirurgica 
dì  Londra  ,  nei  quali  invece  di  siffatti  accidenti 
egli  ha  notato  un  dolore  che  prolungavasi  lungo 
i  nervi  ;  dal  che  fu  indotto  a  pensare  che  V  azione 
del  contagio  dell ’  idrofobìa  trasmettesse  all’orga¬ 
nismo  per  mezzo  de’  nervi. 

(a)  Memoires  de  chirurgie  militaire  ,  voi.  1  * 
pi ig,  3 19* 


5q  i 

od  uscire  dal  corpo  colle  fisiche  proprietà  elio  posse¬ 
devano  fuori.  —  L’  opinione  dell’  assorbimento  ve¬ 
noso  sta  ancora  sub  judt.ee ,  non  presta  sutlìcente 
spiegazione  a  tutti  i  fenomeni,  e  si  risolve  forse  nel 
fatto  or  ora  annunciato  dal  dottor  Fohrnan  ,  del- 
i’avervi  dei  linfatici  che  scaricano  direttamente  nelle 
vene  le  materie  assorbite,  senza  condurle  nei  sangue 
per  la  lunga  e  tortuosa  strada  del  condotto  chili¬ 
fero  (r). 

Se  in  mezzo  alle  difficoltà  che  presenta  questo 
punto  di  patologia  ci  è  premessa  una  congettura, 
diremo  potersi  evitare  molte  contraddizioni  insepa¬ 
rabili  dall’assorbimento,  sia  linfatico,  sia  venoso, 
ammettendo  che  il  contagio  perturbi  le  funzioni  della 
vita  per  semplice  virtù  dinamica  dal  punto  con  cui  va 
a  immediato  contatto  ,  precisamente  come  veggiamo 
accadere  di  altre  sostanze  e  segnatamente  dei  veleni, 
alcuni  dei  quali  perturbano  ed  estinguono  ben  anco  la 
vita  per  semplice  azione  virtuale  ,  e  non  per  l.oro 
materiale  introduzione  nel  corpo.  Favoriscono  questa 
congettura,  od  almeno  si  oppongono  all’ipotesi  dell’as- 
sorbimenlo  :  i.  il  tempo  che  generalmente  decorre 
dall  impressione  del  contagio  allo  sviluppamene  djei 
suoi  effetti  5  circostanza  non  sì  facilmente  conciliabile 
coll  ingresso  nelle  vene  o  nei  linfatici  di  una  ma¬ 
teria  sì  straniera  qual  è  il  contagio  5  2.0  gl’  infiniti 
esempi  d’  idrofobia  susseguita  al  morso  di  cani  rab¬ 
biosi  con  verun  irritamento  dei  linfatici  o  delle 
glandule  per  le  quali  il  contagio  avrebbe  dovuto 


(1)  Annali  Universali  di  medicina.  Luglio,  1822. 
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immediatamente  passare  ;  3.°  gli  esempi  non  meno 
numerosi  d’idrofobia  non  impedita  dalla  quasi  im¬ 
mediata  distruzione  della  superficie  in  cui  la  depo¬ 
sitato  il  contagio  (»)  ;  ^  che  esclude  1’  ipotesi  che 
la  materia  contagiosa  se  ne  stia  latente  nella  parte 
cui  fu  applicata;  4'*°  d  non  formarsi  pustule  vaio¬ 
lose  al  sito  deU’innesto  se  non  quando  tutta  la  vitalità 
ha  concepito  quel  perturbamento  specifico  in  forza 
di  cui  si  formano  le  pustule  sulle  altre  parti  del 
corpo  ;  fenomeno  dinotante  chiaramente  che  la  ma¬ 
lattia  locale  ( dell’innesto )  è  subordinata  all’affezione 
universale  ,  e  non  questa  a  quella  :  5.°  la  facoltà 
del  vajuolo  umano  di  elidere  l’azione  locale  del  vac¬ 
cino,  quando  quello  sia  stato  inoculato  contempo¬ 
raneamente  o  poco  dopo  di  questo;  il  che  non  po¬ 
trebbe  accadere  se  al  processo  morboso  locale  noe 


(t)  La  storia  medica  abbonda  di  esempi  ànidro - 
fobia  succeduta  a  morsicature  di  animali  rabbiosi 
cauterizzate  quasi  immediatamente .  U  illustre  prof. 
Brera  ha  veduto  morire  d*  idrofobia  quattro  indi¬ 
vidui,  tuttoché  le  ferite  avessero  a  lungo  natural¬ 
mente  suppuralo }  e  ne  ha  veduto  altri  quattro  cader 
vittima  dello  stesso  malore ,  quantùnque  le  ferite  di 
i mesti  fossero  state  Largamente  cauterizzate.  Anzi  sog~ 
giunge  d'aver  osservato  scampare  dal  morbo  quattro 
persone  morse  dal  lupo  che  avea  comunicato  la  rabbia 
ai  precedenti ,  alle  cui  ferite  non  venne  fatta  reruna 
applicazione  di  caustico .  —  Memorie  della  Società 
ItaL  delle  Scienze.  Fisica  ,  toni.  18  ,  pag.  3 so. 


concorresse  tutta  intera  la  vitalità  della  macchina  ; 
6.°  Y  essere  contagioso  Y  infermo  soltanto  dopo  al¬ 
cuni  giorni  di  febbre,  cioè  non  pel  contagio  da  cui 
fu  tocco,  ma  per  quello  da  esso  stesso  generalo;  fatto 
inesplicabile  colf  infezione  immediata  del  sangue; 
finalmente  il  contagio  spegne  talvolta  la  vita  cosi 
rapidamente  che  è  tolta  qualunque  possibilità  di  as¬ 
sorbimento.  Nè  la  distanza  che  passa  dall’impressione 
del  contagio  al  manifestarsi  de’  suoi  effetti,  è  argo¬ 
mento  contrario  all’  ipotesi  eh’  esso  operi  per  azion 
virtuale.  Tutte  le  potenze  morbose  non  arrivano  a 
perturbare  i  eccitamento  se  non  passato  qualche 
tempo  dalla  loro  applicazione.  Il  reumatismo,  verbi- 
grazia,  la  sitioca  ,  il  catarro  comune,  generalmente 
non  si  mostrano  se  non  36  ore  dopo  che  F  indivi— 
duo  si  è  esposto  alle  vicissitudini  atmosferiche  ,  la 
cui  influenza  non  si  vorrà  certamente  ridurre  ad 
assorbimento  di  materia  morbosa.  Sente  forse  la  vi¬ 
talità  immediatamente  la  virtù  purgativa ,  la  virtù 
sedante  dei  diversi  medicamenti? 

Però  è  da  dire,  che  anco  quest’ipotesi  non  soddisfa 
a  tutte  le  difficoltà!  Vi  sono  esempi  incontrastabili 
di  idrofobia  succeduta  cinque,  sei,  nove,  dodici  e 
piò  mesi  al  morso  di  animali  rabbiosi,  ed  anzi  non 
sembra  menomamente  dubbioso  il  caso  testò  divul¬ 
gato  dal  chiarissimo  signor  Consigliere  Brera  di 
quell’uomo  divenuto  mortalmente  idrofobo  cinque 
anni  e  mezzo  dopo  la  riportala  offesa  (i).  Supporre 


(e)  Memorie  della  Società  Italiana  delie  Scienze . 
Fisica  ,  voi.  i  8 ,  pag.  3 09. 


che  la  vitalità  ritenesse  per  sì  lungo  tempo  un5  itti** 
pressione  puramente  virtuale  ,  senza  mai  dar  segno 
di  se,  sente  al  certo  del  fantastico.  Ma  siccome  lai 
casi  sono  inesplicabili  eziandio  nell’ipotesi  dell’ in-' 
fezione  per  materiale  introduzione  del  contagio  nel 
corpo,  cosi  conchiuderemo  doversi  tenere  le  proposte 
riflessioni  più  in  conto  d'argomenti  contrarj  all’ipo¬ 
tesi  dell’assorbimento,  che  quai  concetti  tendenti  ad 
arricchirci  di  nozioni  positive  in  proposito. 

Ma  si  faccia  o  non  si  faccia  assorbimeuto  ;  due 
fatti  generali  presenta  il  contagio:  d’ infettar  l’uomo 
senza  che  questi  avverta  l’alto  dell’ offesa,  e  di  non 
perturbare  le  funzioni  vitali  sì  tosto  seguito  1’  atto 
dell’infezione.  Il  caso  riferito  òa\Y  Elmonzio  di  quel» 
1’  uomo  ,  che  in  toccando  alcune  carte  infette  di 
contagio  pestilenziale  sentì  un  dolore  analogo  a 
quello  che  in  lui  avrebbe  prodotto  la  puntura  d’un 
ago,  ebbe  tosto  dopo  sull*  indice  un  carbonchio  pe* 
stilenziale  ,  e  in  due  giorni  morì  (i)  ;  la  storia  che 
di  sè  stesso  racconta  Felice  Piacerò ,  di  macchie 
nere  venutegli  alla  mano  con  cui  avea  toccato  un 
appestato  ridotto  all’  agonia  ,  e  bagnato  di  colliqua- 
tivo  sudore  nella  peste  di  Basilea  del  i634;  (  macchie 
ch’egli  ha  pero  prestamente  dissipato  con  una  lavan¬ 
da  di  aceto  in  cui  era  stero prata  della  teriaca  (2)  ); 
l’uomo  di  cui  parla  il  Diemerbroeckio ,  il  quale  nel 
sollevare  con  un  piede  il  letto  su  cui  era  giaciuto 


(1)  Tumul.  pestì-Sf ,  pag :  853. 

<*>  Prax.  med.  Basii.  1666  ,  torri.  2  ,  cap.  2  , 
pag.  79. 


un  pestiferato,  poco  stante  provò  un.  dolore  alla 
parte  inferiore  della  gamba  ,  precisamente  sopra  il 
detto  piede,  come  se  la  parte  tosse  stata  scottata 
dall’acqua  bollente  ( i) ,  ed  altre  consimili  dicerie,  si 
sono  già  meritata  la  giusta  ceusura  del  Muratori , 
il 'quale  notò  avere  infinite  altre  persone  maneg¬ 
giato  corpi  e  robbe  infette  ,  senza  aver  provato 
puntura  veruna  aile  mani  ,  nè  altro  segno  sensi¬ 
bile  della  preceduta  infezione  (2).  Se  non  che  il 
Muratori  è  poscia  incappato  nell’errore  di  avere  ri¬ 
fiutato  alla  pelle  la  proprietà  di  ricevere  il  conta¬ 
gio  ;  per  molte  ragioni  incontrastabili  essendo  anzi 
'  imostrato  non  succedere  altrimenti  1*  infezione  se 
non  per  1’  organo  cutaneo.  Quanto  all’  assertiva  di 
Pringle ,  che  nel  tastar  il  polso  agli  attaccati  da 
febbre  d’  ospedale,  provava  un  senso  importuno  alla 
punta  delle  dita,  che  durava  alcuni  minuti  dopo  la¬ 
scialo  il  corpo  dell’  infermo  (3)  5  noi  che  curammo 
più  migliaja  di  petecchiosi  ,  e  due  volte  ne  fummo 
fieramente  colpiti,  dobbiamo  consentire  a  Trotter  (4), 
Hildenbrand  (5)  ,  Johnson  (6)  5  ed  altri  a  i  quali 


(1)  Questa  storia  del  Diemerbroeckio,  fu  ripetuta 
in  buona  fede  anco  dal  Van-Swieten,  Commentar,  eie . 

§  i4°9* 

(2)  Relazione  della  peste  di  Marsiglia  ve.,  p.  l\o. 

(3)  Diseases  of  thè  Army  etc  ,  pag*  255. 

(4)  Med.  naut.  etc .  ,  voi.  1  ,  pag .  261. 

(5)  Del  tifo  contagioso.  Cap.  4  ,  pag.  Ifi. 

(6)  The  injluence  of  thè  atmosvhere ,  more  espe~ 
eially  vf  thè  British  Isles  etc.  ,  pag.  1 5 7. 
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all’immaginazione  traviata  dall’associazione  del  timore 
o  ad  altre  accidentali  cagioni  attribuirono  le  sensa¬ 
zioni  di  pugnimento  ,  di  scossa  elettrica  ,  di  soffio 
d’  aria  ,  di  odore  mefitico  ec,  s  da  cui  alcuni  hanno 
creduto  d’aver  avvertita  l’impressione  del  contagio.  Ne 
diversamente  è  da  giudicare  di  Lindi  il  quale  da  un 
sentore  analogo  a  quello  che  si  esala  da  una  tomba 
di  fresco  aperta  ,  ma  non  sì  ingrato  come  la  puzza 
cadaverica  ,  dal  subito  brividìo  e  da  un  mal  essere 
generale  provati  da  alcuni  al  primo  infermar  nel 
tifo  3  ha  concbiuso  doversi  tai  sintomi  tenere  quali 
indicatori  della  succeduta  infezione  (i).  Se  que’  modi 
di  sentire  non  erano  i  primi  forieri  delle  mosse 
febbrili 3  non  erano  al  certo  gli  indizj  delfinfezione, 
perciocché  dall’impressione  del  contagio  allo  svilup¬ 
parsi  della  febbre  decorre  generalmente  un  periodo 
di  perfetta  salute,  e  le  mille  volte  gii  uomini  si 
sono  infettati  e  s  infettano  ,  senza  aver  provato 
ìiessuno  dei  ricordati  accidenti. 

La  durata  del  periodo  latente,  o  sia  di  quell’  in» 
tervallo  che  passa  tra  1’  impressione  del  contagio  e 
il  manifestarsi  de’  suoi  effetti  ,  è  uno  de’  fatti  pia 
importanti  della  dottrina  de’ mali  di  cui  si  tratta, 
tal  periodo  dovendo  servir  di  regola  per  fissare  la1 
durata  della  quarantena  di  sospetto ,  a  cui  ,  come 
diremo  a  suo  luogo,  vogliono  essere  astretti  coloro  , 
che  avendo  praticato  con  infetti  ,  offrono  grave  in¬ 
dizio  d’  essersi  ammorbati  e  di  poter  ammorbare  gli 


(t)  A  Dissertation  on  Fevers  and  Infeciion ♦  Chap, 
2  3  sect .  i. 
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altri.  Ma  anco  intorno  a  questo  argomento  più.  cagio¬ 
ni  concorrono  a  mantenerci  nell  incertezza.  E  pri¬ 
mieramente  ,  quell’  oculta  costituzione  atmosferica 
che  accende  la  suscettività  al  contagio,  e  fa  sì  che 
questo  possa  diventar  epidemico.  Siccome  delta  co¬ 
stituzione  perviene  generalmente  a  maturità  per  gradi, 
e  per  gradi  soltanto  declina,  così  tanto  al  principiare 
che  al  declinare  dell’epidemia,  l’esperienza  dimostra 
esser  pochissimi  coloro  che  infermano  in  trattando 
ammalali  ,  e  la  più  parte  non  prima  di  quindici  , 
venti,  trenta  giorni  j  diversamente  dal  sommo  del¬ 
l’epidemia,  in  cui  attivissima  essendo  la  cagione 
che  genera  o  risveglia  quell’  attitudine  di  risentirsi 
del  contagio  ,  quasi  tutti  e  prestamente  ammalano 
quelli  che  non  sono  accorti  abbastanza  di  fuggirne 
l’occasione.  Tutti  i  contagi  offrono  questa  differenza 
nella  durata  del  periodo  latente,  e  si  fu  dall’ essersi 
malamente  interpretato  questo  fatto,  che  alcuni  scrit¬ 
tori  hanno  poco  avvedutamente  rifiutato  alla  petecchia 
e  alla  peste  la  contagione,  perchè  al  principio  e  sul 
finir  dell5  epidemia  le  avean  vedute  assai  difficilmente 
attaccare  gili  individui  che  trattato  aveanocogli  infermi. 

L’idrofobia  e  la  lue  sembrebbero  prestar  argomenti 
a  favore  della  congettura  che  la  prontezza  degli  ef¬ 
fetti  del  contagio  avesse  a  star  in  ragione  dell’essere  la 
parte  cui  venga  applicato,  più  o  meno  ricca  di  vasi 
e  nervi ,  o  coperta  di  epiderme  più  o  meno  sottile. 
Ne’  contagi  acuti  però  siffatta  circostanza  non  sembra 
esercitare  veruna  influenza,  essendosi  veduta  ricorrere 
rapidissima  la  peste,  la  petecchia,  il  vajuolo  ec.  , 
pigliati  nei  modi  comuni  d’  infezione  per  le  dita  o 
per  le  mani.  Ed  anzi,  V  inoculazione  istessa  ,  o  sia 
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l’applicazione  immediata  del  contagio  a  parti  ferite* 
non  sembra  compensare  il  pronto  assalimento  del 
morbo  per  infezione  ricevuta  con  pelle  intatta,  ma 
subordinata  alla  massima  suscettività  indotta  da  in¬ 
fluenza  epidemica.  Nell’  innesto  praticato  su  di  se 
stesso  con  virus  pestilenziale  e  pus  vajuoloso  misti 
insieme,  il  Valli  sentì  il  medesimo  giorno  un  pru¬ 
dore  al  luogo  dell’innesto,  ed  alla  mattina  seguente 
un  dolore  nella  ferita  con  torpore  al  braccio  corri¬ 
spondente  ,  e  successivamente  altri  sintomi,  i  quali 
si  dissiparono  l’ottavo  giorno  con  nessuna  comparsa 
di  bubboni  e  carboncellì  ,  assai  mite  essendo  stata 
le  peste  contratta  (i).  Ma  in  Mattia  Deggio  ,  e  nel 
dottor  TVhite  9  che  sostennero  lo  stesso  esperimento 
con  puro  pus  pestilenziale  ,  il  morbo  comparve  il 
quarto  giorno  ,  e  nel  dottor  pf'hite  fu  mortale  nel 
terzo  di  malattia  (2)  ;  intervallo  al  certo  più  breve 
di  quello  soglia  generalmente  passare  tra  l’impressione 
e  il  manifestarsi  degli  effetti  in  moltissimi  casi 
d’  infezione  comune.  ~~  La  durata  dell’  impressione 
e  P  ampiezza  della  superficie  cui  venga  applicato  il 
contagio  sembra  influire  più  ad  assicurare  ,  che  ad 
affrettare  o  ritardare  P  azione  del  contagio.  La 
quantità  dolla  materia  contagiosa  è  indifferente  ^ 
sì  per  la  sollecitudine ,  sì  pel  grado  della  malat¬ 
tia  che  ne  succede.  —  Finalmente  non  è  ha  ta* 

•  .  V  '  '  M  y  ■  ■  r 


(1)  Peste  di  Costantinopoli  ,  pag.  1  e  seg. 

(2)  Guthrie.  Mcd.  Commentar .  Edinburgh ,  voi .  8. 
—  Wilson.  History  of  thè  Brilish  Expediiion  to 

Egypt ,  pag»  267. 
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©ere  la  difficoltà  di  fissare  la  durata  del  periodo 
latente  ,  che  deriva  dalla  difficolta  di  accertare  il 
vero  momento  in  cui  il  contagio  e  andato  a  con¬ 
tatto  della  cute.  Gli  nomini  generalmente  infettandosi 
per  via  de’  panni,  non  è  raro  che  portino  addosso 
il  fomite  per  qualche  tempo,  senza  che  dir  si  possa 
strettamente  che  siano  infetti.  Il  periodo  latente  si 
deve  necessariamente  misurare  dall’  alto  in  che  la 
materia  contagiosa  perviene  a  contatto  dell’  organo 
cutaneo;  il  che  non  corrisponde  sempre  coll’occasione 
dell’  infettamento. 

Da  queste  brevi  notizie  intorno  alle  circostanze 
che  possono  affrettare  o  ritardare  lo  sviluppo  de¬ 
gli  effetti  del  contagio  sull’  organismo  ,  si  scorgerà 
facilmente  non  potersi  fissare  la  durata  del  periodo 
latente  del  contagio  della  peste  e  della  petecchia 
se  non  per  via  di  probabilità  generale  desunta  da 
osservazioni  raccolte  in  luoghi  ,  tempi  e  climi  di¬ 
versi;  osservazioni  di  cui  crediamo  prezzo  dell’opera 
di  qui  riportarne  alcune. 

La  storia  medica  abbonda  di  esempi  di  subita 
morte  succeduta  all*  impressione  del  contagio  pesti¬ 
lenziale  (i)  ;  ma  generalmente  esso  ha  d’  uopo  di 


(i)  Alex.  Benedict.  Op.  ormi .  Basii .  1 54 9*  De 
Pestìi.  Cap .  i.  —  Nicol.  Massae.  De  febr.  pesili. 
Traci .  i  ,  cap  4,  pag-  —  Ingrassia.  Informa - 
lione  ec.  Parte  prima ,  cap.  pag.  2 4* — 'Sydeaham* 
Op.  omn.  Gene?.  1716,  pag.  65.  —  Chenot.  De  pe¬ 
ste ,  pag.  166.  —  Gust*  Direi.  Descript,  pestis  quiz 
70  in  Jassia  et  1771  in  Moscua  granata  est  9 
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qualche  tempo  per  accender  nel  corpo  il  suo  per* 
turbamento  specifico*  Marsilio  Ticino  credeva  che  il 
contagio  pestilenziale  potesse  stare  riserbato  sotto  la 
pelle  per  due  mesi,  massimamente  in  persone  di  fredda 
complessione  e  di  vene  ristrette  (i);  e  della  stessa  opi* 
nione  era  Y Ingrassici,  iì  quale  massime  nelPinverno,  in 
cui3a  sua  detta,  il  contagio  può  stare  lungamente  asso* 
pito,  voleva  prorogata  a  5o  o  60  giorni  la  quarantena 
pei  sospetti,  ossia  per  quelli  che  aveano  praticalo  con 
persone  o  con  robe  infette  (2).  Anco  il  Saltala  che  tro¬ 
vava  difficile  di  comprendere  come  il  contagio  pesti¬ 
lenziale  avesse  a  mantenersi  occulto  per  tanto  tem¬ 
po  ,  ha  conchiuso  consigliando  una  quarantena  di 
sospetto  di  giorni  (3).  Il  Daciano  però  teneva 
non  più  sospetto  colui,  che  nella  pestilenza  di  Udine 
del  i556  ,  non  infermava  dopo  22  giorni  che  trat¬ 
tato  avea  con  infetti  (l\).  E  il  P ,  Maurizio  da  Tolone , 
appoggiato  ad  una  pratica  di  venti  anni  ne’  lazza¬ 
retti  e  in  diverse  pestilenze,  fermamente  asserisce  il 
contagio  pestilenziale  non  istare  nascosto  ,  nè  trat¬ 
tenersi  nel  corpo  oltre  venti  giorni,  senza  dar  segni 
di  sua  malignità,  e  potersi  con  confidenza  e  tutta  si* 


Pa8*  4*  —  Mertens.  Obseryat.  mèdie ,  etc : ,  tom.  1  , 
Par,  2,  cap,  2  ,  pag,  ii5  etc. 

(1)  Consiglio  contro  alla  peste ,  Cap.  22,  pag.  71» 

(2)  In  format,  ec.  Par.  2  ,  cap.  5,  pag,  1*72* 

(3)  De  peste  et  pestif,  affectib,  Lib,  4  »  cap.  7  , 
pag,  140. 

(4)  Trattato  della  peste  e  delle  petecchie  ec .  Cap* 
12  9  pag.  4°»  Cap,  i3,  pag.  42. 
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curezza  ridurre  la  prova  di  4°  giorni  detta  quaran* 
lena,  a  20  giorni,  da  prolungarsi  però  di  altri  venti 
ogni  volta  tra  gli  individui  messi  in  quarantena  sur* 
ga  qualche  caso  di  peste  (1).  Il  P.  Maurizio  sog¬ 
giunge:  <4  avendo  letti,  riletti  e  diligentemente  stu¬ 
diati  molti  autori  che  trattano  della  quarantena  , 
non  ho  trovato  chi  porti  la  ragione  fondamentale 
dell’  assegnazione  di  giorni  quaranta ,  dal  che  ho 
conchiuso  ,  nessuno  di  quelli  aver  osservalo  le  cose 
eh’  io  notai  con  grandissima  accuratezza  (2).  55  II  Ma - 


(1)  Trattato  politico  della  peste .  Trattato  terzo  9 
pag.  1  »  6  ,  118. 

(2)  Op.  cit.  Trattalo  terzo ,  cap.  4»  pag-  122. 

L  opinione  generale  che  la  prova  dell *  essersi 
o  non  essersi  infettato  trattando  corpi  o  cose  am - 
morhaie ,  dovesse  estendersi  a  4o  giorni ,  non  nacque 

tanto  da  alcune  osservazioni  isolate  ,  quanto  dalla 

\ 

forza  singolare  che  gli  antichi  riponevano  nel  nu¬ 
mero  settenario.  «  Il  feto  ,  dice  il  Mocca  ,  nel  ventre 
materno  comincia  a  delinearsi  nel  settimo  giorno  , 
il  maschio  acquista  V  organizzazione  compita  nel 
giorno  ventesimo  ottavo.  Il  femmineo  nel  trentesimo 
quinto ,  La  creatura  dopo  la  nascita  neh  settimo 
mese  spunta  i  denti:  nel  settimo  anno  anco  li  muta: 
nel  quattordicesimo  si  rende  atto  alla  generazione  : 
cresce  in  altezza  sino  al  ventunesimo  :  nel  ventu¬ 
nesimo  ottavo  si  ritrova  nelle  forze  maggiori  :  nel 
trentesimo  quinto  è  nella  virilità  :  nel  quarantesimo 
secondo  arriva  al  fior  del  senno:  nel  quarantanove 
comincia  a  declinare  :  nel  cinquantasei  dà  principio 


I 
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rettori  inclina  per  la  quarantena  di  sospetto  di  20 
giorni  (1)  ,  e  di  non  diverso  avviso  si  mostra  il  Mead . 
Chenot  pretende  clic  il  contagio  pestilenziale  non 
possa  stare  latente  nel  corpo  per  più  di  sette  giorni 
senza  darsi  a  divedere  co*  suoi  particolari  effetti  (2)3 
e  non  oltre  quattordici  V  Orreo  e  il  Ferro •  Nella 
peste  di  Mosca  del  >7']* 1 2 3 4  >  perirono  più  inigliaja  di 
becchini,  perche  sdegnarono  sempre  qualunque  cau¬ 
tela.  Mertens  dice  che  tutte  queste  persone  infer¬ 
mavano  generalmente  sul  finire  della  prima  setti¬ 
mana  dacché  incominciato  aveano  ad  esercitare  quel 
mestiere  ,  e  molti  nel  quarto  o  quinto  giorno  (4). 
Sulla  testimonianza  di  diversi  medici  che  trattarono 
appestati,  Howard  fissa  Y  intervallo  che  passa  dal- 
F  infezione  allo  sviluppamelo  de*  suoi  effetti  dal- 


al  precipitamelo  :  nel  sessantatre  per  il  più  si  estìn¬ 
gue.  Inoltre  alcuni  tiranni  imprigionarono  molti  per 
/urli  morire  di  fame  e  sete  $  ed  i  più  robusti  hanno 
fatto  resistenza  sino  al  sesto  giorno  :  ma  nel  settimo 
la  maggior  parte  morirono  :  ecco  dunque  quanto 
abbracci  il  numero  settenario  l\ oriente  ed  occidente 
della  vita  umana»  5?  Discorsi  curativi  e  preservativi 
della  peste  ec»,  pag.  2^. 

(1)  Governo  politico 3  lib»  i,  cap.  12. 

(2)  Chenot,  Traci,  de  peste.  Vienna ?,  1766,  p.  iqj5. 

(3)  Observat.  med .  eie.  ,  tom.  1,  par.  2,  cap.  j  s 
pag  no. 

(4)  Orreo  racconta ,  che  tornando  dai  luoghi  ap¬ 
pestati,  fatta  una  quarantena  dì  14  giorni ,  andò  al 
quartiere  generale  senza  aver  ad  alcuno  comunicato 
la  peste . 
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Fatto  del  contatto  ad  alcuni  giorni  (i);  Samoilowitz , 
dal  secondo  al  decimo  quinto  giorno  inclusivamente; 
Bancroft^  in  uno  o  due  casi  di  peste  da  lui  veduti  a 
Ahoukir  ,  da  ventiquattro  a  trentasei  ore  (2)  ;  dal 
settimo  al  decimo  quarto  giorno  ?  talvolta  a  poche 
ore,  e  in  una  donna  a  quaranta  sei  giorni,  il  Lernet 
per  osservazioni  fatte  nella  peste  della  Vollinia  del 
1*598  (3)  ,  e  dal  quarto  al  settimo  giorno  e  in  alcuni 
al  vigesiruo  quinto  ,  lo  scrittore  anonimo  della  peste 
divampata  in  Odessa  nel  1812  (4).  Il  Valli  dice 
dichiararsi  il  morbo  generalmente  dopo  24  ore,  di 
spesso  il  terzo  ,  quarto  e  quinto  giorno  ,  e  piu  di 
rado  il  sesto  o  settimo  (5).  Egli  parla  d'  una  vec¬ 
chia  donna  morta  di  peste  quaranta  sette  giorni 
dopo  che  avea  lasciata  la  casa  in  cui  si  era  intro¬ 
dotto  il  morbo,  e  quantunque  nel  nuovo  soggiorno 
fosse  sempre  vissuta  lontana  da  persone  infette  ,  e 
cita  la  storia  ricordata  dal  Diemerbroeckio  di  quel 
nobile  signore  ,  nel  quale  si  sarebbe  manifestala  tre 
mesi  dopo  che  della  stessa  malattia  avea  perduto 
una  sorella  ed  un  fratello.  Ma  queste  eccezioni  sin¬ 
golari  non  escludono  il  dubbio  che  il  morbo  na¬ 
scesse  per  fomite  inavvedutamente  portato  con  seco 

(1)  On  Lazarethos  3  pag»  35,  35. 

(2)  An  Essay  on  yellow  Fever  eie. ,  pag .  òyh. 

(3)  Ad  propositiones  de  peste9  a  Regia  Socielate 
scieniiarum  Varsaviensi  vrolatas  ,  respondens  Dis - 
sertatio.  Cremeneci  ,  1 8 j:  4- 

(4)  Med iz in ìsch-c hiru rgische  Zeìlung  ,  1 8 1 4  >  n* 
29  ,  3o. 

(5)  Peste  di  Smirne,  pag.  3i. 
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Del  ritiro  ,  anziché  per  impressione  ricevuta  prima 
dell  isolamento  spontaneo.  Per  osservazioni  personali 
raccolte  nella  peste  di  Malta  del  i8i3,  e  nella  peste 
delle  Isole  foniche  del  i8i4-i5,  il  doti.  Tully  sostiene 
non  durare  la  delitescenza  della  peste  oltre  venti  gior¬ 
ni  (i).  Il  che  consentendo  colla  somma  generale  dei 
fatti  ci  autorizza  a  {issare  a  questo  periodo  l’ordinaria 
durata  dello  stadio  latente  di  questo  contagio.  Ed 
infatti  ,  il  Ficino  e  l’ Ingrassici  superiormente  citati* 
nell’  alto  che  sostengono  poter  il  contagio  pestiien- 
itiale  star  nascoso  nel  corpo  per  60  giorni,  affermano 
tuttavia  potersi  mondar  affatto  il  corpo  dell’ indi¬ 
viduo  sospetto  in  14  giorni  a  purché  non  ommetta 
la  purificazione  delia  persona  e  delle  robe.  Nella  pe¬ 
ste  dì  Firenze  del  i63o  e  16 33  ,  la  quarantena  di 
sospetto  era  di  ventidue  giorni  (2)  ,  e  non  senza 
meraviglia  si  legge  come  nella  peste  di  Noja  del  18 1 5 

la  contumacia  di  osservazione  fosse  fissala  a  4 o  giorni* 
e  si  portasse  a  60  secondo  il  vario  grado  di  sospetto  (3). 

A  non  diversa  legge  sembra  subordinato  il  periodo 
latente  della  petecchia.  Secondo  Roboreto  questo 
contagio  potrebbe  mantenersi  inoperoso  nel  corpo 
quindici  giorni,  perchè  quindici  giorni  appunto  tardo 
in  lui  a  manifestarsi  la  peste  da  cui  fu  colto  a  Co¬ 
stantinopoli  nel  1 588  (4)#  Il  Tiraboschì  parlando 


(1)  The  Hisiory  of  Plague  as  anpeared  in  Malta, 
Gozo  s  Corfu  eie.  London ,  1821  *  chap.  7, 

(2)  Rondinelli.  Relazione  del  contagio  stato  in 
Firenze  nel  i63o  33,  pag.  82. 

(3)  Ragguaglio  ec.,  pag .  75,  101  ,  102. 

(4<)  Op.  cit*  Cap .  9,  pag.  54  3  55. 
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dell’  epidemia  di  Bozzolo  del  1786  ,  reca  1*  esempio 
di  un  buon  uomo,  che  con  carità  veramente  cri¬ 
stiana  ebbe  il  coraggio  e  la  pazienza  di  far  da  in¬ 
fermiere  presso  una  famiglia  di  miserabili  che  totla 
intera  fu  presa  dal  male  ;  nel  quale  infermiere  la 
malattia  comparve  quindici  giorni  dopo  cessata  la 
febbre  in  quella  famiglia  (1).  Linci  vidde  la  febbre 
succedere  da  pochi  giorni  ad  alcune  settimane  al- 
T  impressione  del  contagio  (2)  ;  Sarcone  il  piu  so¬ 
venti  dopo  una  settimana  intera  (3)  ,  e  Trotter  da 
pochi  momenti  a  alcuni  giorni  e  ad  alcune  settimane, 
soggiungendo  d’aver  veduto  dei  marinai  che  aveano 
affastellate  le  brande  di  compagni  iti  per  tal  morbo 

all’ospedale,  cadere  in  esso  istantaneamente  e  con 

#  • 

impeto  pari  a  quello  con  che  furon  sorpresi  dalla 
peste  i  facchini  che  nel  1720  disfecero  le  balle  di 
merci  infette  a  Marsiglia  (4).  Jackson ,  citato  da 
Adams  (5),  parla  di  alcune  donne,  che  subitamente 
ammalarono  al  primo  aver  toccato  delle  camicie  e 
de’  pannilini  usati  da  infetti,  ed  il  chiarissimo  prof 


(1)  Raccolta  dì  Opuscoli  interessanti  le  febbri  epi¬ 
demiche  ec ,  pag.  69. 

(2)  A  Dissertation  on  Fevers  and  Infiction.  Chap. 
2  ,  sect.  1. 

(3)  Stor.  ragion,  dei  mali  di  Napoli .  Parte  se¬ 
conda  ,  §  353. 

(4)  Med.  nautica.  An  Essay  on  Diseases  of  Seamen, 
voi.  1  3  pag.  2i5  ,  voi.  3  ,  pag.  359. 

(5)  An  Inquiry  into  thè  Laws  of  Epidemics  etc . 
Chap.  1,  pag.  12. 

Annali.  Voi.  XXIII .  26 
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Bodeì  non  ha  lasciato  di  avvertire*  che  neirepidemià 
del  1817,  in  alcuni  il  morbo  seguiva  all’atto  del- 
r  iniezione  colla  rapidità  del  fulmine  (i).  Stando  a 
Fournier ,  la  febbre  d’  ospedale  che  trasse  a  morte 
Francesco  Frank ,  si  sarebbe  dichiarata  poche  ore 
dopo  che  avea  esaminato  un  infermo  attaccato  dallo 
stesso  malore  ,  e  non  più  tardi  di  ventiquattro  ore 
la  febbre  cui  dovette  soccombere  il  famoso  Ledere  (2). 
Il  professore  Horn  fissa  la  durata  media  della  deli  - 
tescenza  di  questo  contagio  a  otto  giorni ,  a  nove  il 
dottor  Meier  (5)  ,  a  otto  il  professore  Kausch  (4). 
Il  dottor  Amstrong  ha  veduto  cominciar  il  morbo 
il  primo  e  secondo  giorno  ,  ma  più  comunemente 
dalla  prima  alla  metà  della  terza  settimana  (5). Tanto 
nelle  epidemie  militari  degli  anni  passati  ,  quanto 
nell’epidemia  della  provincia  di  Milano  del  1817-18. 
abbiamo  quasi  sempre  veduto  succedere  la  febbre 
cinque,  sette,  nove,  dodici  giorni  all’occasione  d’  in- 
Celiarsi  cui  si  erano  esposti  i  malati.  Il  perché  cre¬ 
diamo  non  discostarci  dal  vero  fissando  per  legge 
generale  non  durare  il  periodo  latente  di  questo  con¬ 
tagio  oltre  quindici  o  diciotto  giorni.  La  tardiva 


(1)  Sull*  Epidenu  dominante  nel  1817  ,  pag.  54» 

(2)  Biction.  des  Scienc ,  med.  ,  voi,  XI,  Art . 
Effluve. 

(3)  Horn’s.  Archivi  der  mediz .  Erjahrung .  Mai 
und  Becemb .  i8i3. 

(4)  Hufelands  und  Harles .  Journal  des  practi- 
schen  Heilkunde.  Juli ,  1814. 

(5)  V radicai  Qbserv*  ori  typhus  etc.  ,  pag.  9. 
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comparsa  della  febbre  notata  in  alcuni  malati  da 
Haygarth  (j),  da  Bancroft  (2),  e  da  Johnson  (3) 
da  quattordici  a  sessanta  giorni  ,  ci  lascia  ragio¬ 
nevolmente  dubitare  che  il  contagio  non  fosse  andata 
a  contatto  della  cute  precisamente  nell'  atto  a  cui 
questi  autori  aveano  riferita  l’infezione,  ma  essersi 
questa  effettuata  in  appresso  per  ioccamento  di  fo¬ 
miti  con  non  sufficente  diligenza  evitati  ;  tanto  piu 


(1)  Letter  to  Dr.  Percival  on  thè  prevenlion  0/ 
infectìoris  Fevers  eie.,  pcig.  64,  69  ,  qi  ,  89. 

In  72  persone  ,  che  nel  1*787  si  erano  esposte 
a  manifesta  occasione  di  contagio ,  il  dott .  Haygarth 
ha  preteso  aver  veduto  accendersi  la  febbre  in  uno 
quasi  immediatamente  ,  in  due  nel  decimo  giorno  + 
in  tredici  nel  diciasettesimo ,  in  più  della  metà  dal 
diciasettesimo  al  trentesimo  terzo ,  e  in  sedici  dal 
quarantesimo  al  settantesimo  secondo *  Il  perchè  egli 
avea  conchiuso  che  il  periodo  latente  poteva  variare 
da  un  giorno  a  due  mesi  e  dodici  giorni. 

(2)  Il  dottor  Bancroft  in  99  individui ,  tra  infert 
mieri  e  soldatij  che  nel  1809  pigliarono  il  tifo  dalle 
milizie  inglesi  avvanzate  alla  scoi\futa  della  Coro - 
gna3  ha  creduto  di  aver  osservato  destarsi  il  morbo 
dal  decimo  terzo  al  sessantottesimo  giorno*  Ed  anzi 
cola  semplice  analogia  del  contagio  idrofobico  è 
andato  lanC  oltre  di  supporre  che  il  contagio  del 
tifo  potesse  durar  nascoso  nel  corpo  per  ben  sei 
mesi  :  ipotesi  che  non  merita  confutazione.  K.  Ban« 
croft.  An  Essay  eie.  ,  pag .  5i5,  517. 

(3)  The  Influence  of  thè  Atmosphere  ec. ,  pag*  i58» 
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che  Haygarlh  giudicava  atti  a  ricevere  e  serbare  ì 
germi  contagiosi  soltanto  i  pannilini  usati  dai  malati 
e  non  le  vesti  di  quelli  che  attendevano  al  loro 
governo.  La  sentenza  dell’ Hildenbrand,  che  il  periodo 
latente  non  è  piu  breve  di  tre  giorni,  nè  più  lungo 
di  sette  (i),  non  conviene  nè  colle  nostre  nè  colle 
osservazioni  altrui. 

Epperò  se  i  contagi  della  peste  e  della  petecchia 
non  possono  restare  generalmente  inoperosi  oltre  due 
settimane,  è  manifesto  doversi  giudicare  insensi¬ 
bili  o  non  tocchi  da  essi  coloro  che  per  venti 
giorni,  in  sito  appartato,  rimangono  illesi,  e  potersi 
con  piena  confidenza  allo  stesso  periodo  ridurre  la 
quarantena  di  sospetto  (2).  Le  eccezioni  singolari,  se 


(1)  Del  tifo  contagioso .  Cap.  4s  ptzg,  54- 

(2)  Il  dottor  Tully  vorrebbe  veramente  fissare  a 
non  oltre  sette  giorni  la  durata  del  periodo  latente 
del  contagio  pestilenziale ,  dicendo  nella  peste  di 
Malta  ,  Gozo  e  Cef aionia  del  18 14-16,  non  essere 
venuto  a  sua  notizia  verun  esempio  di  sviluppa - 
mento  di  peste  pià  tardivo  del  settimo  giorno  dal- 
V applicazione  del  contagio,  History  of  thè  Plague  of 
Malta,  Corfu  eie, ,  chap .  7,  pag ,  2oS. 

Noi  però  dubitiamo  se  la  sua  particolare  spe’ 
rienza  abbia  a  stimarsi  di  maggior  valore  della 
sperienza  altrui ,  tanto  più  che  il  vajuolo  ,  che 
suole  reputarsi  il  contagio  per  eccellenza ,  ojfre  spesso 
sensibili  differenze  nella  durata  del  periodo  lalentes 
persino  quando  sia  messo  a  contatto  della  fibra 
coll *  innesto >  In  fatti ,  in  altro  luogo  (  chap,  io  , 


pur  avvenissero  ,  non  sarebbero  di  tal  rilievo  da 
farci  deviare  da  questo  precetto.  L’ infermo  non  di¬ 
ventando  contagioso  se  non  a  certo  stadio  del 
morbo  s  la  Magistratura  giungerà  sempre  in  tempo 
d’impedire  che  in  tal  caso  speciale  divenga  cagione 
d’infezione  ad  altrui,  assoggettando  immediatamente 
a  nuovo  sequestro  1’  uscito  di  quarantena  tuttavolta 
che  nelle  tre  prime  settimane  di  libera  pratica  of¬ 
frisse  indizio  di  malattia  febbrile  qualunque.  Ed  anzi, 
siccome  l’uomo  attaccato  da  petecchia  non  comincia 
a  separar  contagio  se  non  dopo  il  quarto  giorno  di 
male,  egli  sembra  potersi  con  tutta  sicurezza  ridurre 
la  quarantena  di  sospetto  per  questo  contagio  al 
tempo  necessario  per  ben  ripuc.<arlo  della  persona  , 
vale  a  dire  a  due  o  tre  giorni  ,  coll’  avvertenza  di 
farne  soprintendere  la  salute  per  due  o  tre  settimane, 
onde  al  primo  annunzio  di  febbre  interdirgli  qua¬ 
lunque  commercio  con  altri. 

Se  durante  il  periodo  latente  il  contagio  resti  fisso 
nel  luogo  del  contatto  per  settimane  e  mesi  ,  o  se 
per  lo  stesso  tempo  circoli  col  sangue  prima  di  darsi 
a  divedere  co’  suoi  peculiari  effetti,  è  questione  in¬ 
tricatissima,  non  avendovi  maggior  difficoltà  a  com* 
prendere  come  desso  abbia  a  dimorare  in  una  cir¬ 
coscritta  parte  senza  destarvi  la  vita  e  la  sensibilità,  di 
quello  che  ad  intendere  come  innocuo  ed  illeso  debba 
rimanere  nell’interno  della  macchina,  sotto  la  continua¬ 
ta  operazione  di  tanti  processi  tendenti  a  eliminarlo  e 


pag.  23 1  )  il  dottor  Tullv  par  maggior  sicurezza, 
estende  esso  pure  questo  periodo  a  21  giorni* 


distruggerlo.  Aggiungasi,  che  la  piu  parie  degli  argo* 
menti  prodotti  contra  l’ assorbimento  del  contagio  , 
sono  d’ostacolo  all’una  sì  bene  che  all’altra  ipotesi  ; 
il  perchè  ,  su  di  questo  punto  ci  troviamo  astretti 
di  confessare  ,  che  1’  esame  dei  fatti  patologici  dei 
contagi  serve  piu  a  discoprirci  ciò  che  s  ignora ? 
che  a  procurarci  delle  nozioni  positive.  Si  è  detto  , 
che  l’ipotesi  dell’  azion  virtuale  non  basta  ella  puro 
a  tutte  ricomporre  le  difficolta  ciré  il  fatto  dell’in¬ 
fezione  presenta. 

Ma  di  qualunque  modo  succeda  1’  atto  dell’  infe¬ 
zione,  giammai  si  potrà  ammettere  che  la  riprodu¬ 
zione  e  moltiplicazione  del  contagio  si  faccia  per 
chimico  processo  ,  o  per  fermentazione  accesa  dal 
fomite  morboso,  a  guisa  di  lievito,  nel  sangue,  come 
con  Fracasioro  opinano  ancora  i  piu  de’  moderni. 
La  celerità  con  che  il  contagio  spegne  talvolta  la 
vita  ,  il  conservarsi  illeso  iri  mezzo  a  tutte  le  de¬ 
composizioni  e  ricomposizioni  organiche,  e  segnata- 
mente  sotto  1’  impressione  dell’  aria  ne’  polmoni  a 
un  grado  di  calore  capace  al  di  fuori  d’imraedia- 
mente  scomporlo,  il  non  riprodursi  che  a  un  certo 
periodo  del  morbo  ,  e  soprattutto  il  non  indurre 
sulla  macchina  effetti  proporzionati  alla  sua  quantità, 
sono  argomenti  chiarissimi  che  la  secrezione  del  con¬ 
tagio  è  subordinala,  come  tutte  le  altre  secrezioni, 
a^lle  leggi  della  vitalità,  e  che  la  quantità  della  ma¬ 
teria  contagiosa  si  moltiplica  soltanto  in  ragione  di 
quell’occulto  perturbamento  da  essa  indotto  sulla  fibra 
vivente.  L’  apparente  salute  sotto  cui  vive  per  qual¬ 
che  tempo  il  sifilitico  non  può  servir  di  prova  a! 
potersi  generar  contagio  indipendentemente  da  tu- 


multo  vitale.  Questo  contagio  essendo  di  lenta  na¬ 
tura  ,  non  è  da  meravigliare  che  si  elabori  clande¬ 
stinamente  ed  abbia  d’uopo  di  lungo  tempo  innanzi 
pervenire  a  alterar  sensibilmente  la  salute.  Lo  stessa 
dicasi  delle  donne  che  senza  aver  sofferto  in  gra¬ 
vidanza  il  vajuolo,  il  morbillo  ec.  ,  hanno  partorita 
la  prole  attaccata  dall’  una  o  dall’  altra  malattia. 
Siccome  tai  donne  erano  già  state  attaccate  dal  morbo, 
non  i  incontra  difficolta  a  comprendere  come  ne! 
secondo  assalimento  con  perturbazioue  quasi  insensi¬ 
bile  di  sè  stesse  abbiano  generato  un  contagio  at¬ 
tivissimo  per  altri  ,  precisamente  come  si  vede  in¬ 
tervenire  del  vajuolo  modificato,  il  quale  costituisce 
un  morbo  lievissimo  per  chi  lo  soffre  ,  ed  è  capace 
di  ridestare  in  altrui  il  vajuolo  naturale  della  mag¬ 
gior  fierezza. 

Lirid  (i)  e  Trotter  credono  conduttori  esclusivi 
del  contagio  le  evacuazioni  fecciose  ,  1’  alito  e  per 

ultimo  gli  effluvi  che  si  esalano  dai  malati,  e  l’uno 
e  l’altro  mantengono  essere  queste  sostanze  che  im¬ 
pregnano  l’aria  e  le  cose  che  corrono  sotto  il  nome 
di  fomiti.  Questa  sentenza  sembra  peccare  in  parte 
di  troppa  latitudine  ,  e  in  parte  di  soverchia  limi¬ 
tazione.  Alla  generazione  del  contagio  concorrendo 
luti’  intera  la  vitalità  della  macchina  ,  1’  illazione 
più  ragionevole  è,  che  tutte  le  parti  e  solide  e 
fluide  abbiano  ,  secondo  la  rispettiva  capacità  ,  ad 
essere  più  o  meno  impregnate  di  molecole  conta» 


(i)  A  Dissertation  on  Fcvers  and  Infection.  Ghap . 
a,  Sect.  1 . 
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giose.  Il  Sarnoilowitz  e  il  Valli  (ì)  hanno  forse 
troppo  precipitosamente  giudicato  incapaci  di  con¬ 
ducibilità  le  dejezioni  degli  infermi.  Se  il  muco  del 
naso,  della  bocca,  dalle  fauci  ec.,  è,  per  consen¬ 
timento  generale,  dotato  della  facoltà  di  condurre 
il  contagio ,  non  si  vede  ragione  per  rifiutare  la 
stessa  prerogativa  al  muco  intestinale  con  cui  le 
fecce  sono  sempre  mescolate,  almeno  fin  a  tanto 
che  queste  fecce  sieno  recenti  e  non  comprese  dalla 
putrefazione.  Il  Tjobb  ha  certamente  confuso  la  puzza 
col  contagio  credendo  capaci  gli  escrementi  de5  ma¬ 
lati  di  comunicare  la  peste  agli  astanti  cui  giun¬ 
gano  le  emanazioni  nell’ atto  del  portarli  al  luogo 
secreto ,  e  ancor  più  si  è  ingannato  supponen¬ 
doli  atti  a  infettar  il  passaggero  cui  avvenga  di 
passare  sull’inferriata  che  ricopre  la  chiavica  della 
contrada  nell’  atto  che  le  fecce  scese  dal  condotto 
dèi  luogo  secreto  stanno  scorrendo  di  sotto  (i).  — » 
Dell’  alito  del  malato ,  già  dicemmo  ,  poter  egli 
trasportar  meccanicamente  il  contagio  per  via  dei 
muco  che  in  esso  sta  sospeso;  ma  quanto  agli  ef¬ 
fluvi  che  si  sono  supposti  esalarsi  dagli  infermi , 
egli  pare  che  gli  autori ,  sedotti  dall’  odorato  ,  ab¬ 
biano  preso  le  emanazioni  odorose  pel  contagio,  il 
quale  non  essendo  volatile  ,  non  potrà  conver¬ 
tirsi  in  effluvi  senza  lasciarsi  spogliare  delle  sue 
qualità.  Il  V etili  dichiara  assolutamente  innocua  la 


(1)  Memoria  sopra  la  peste  di  Smirne  del  1784 
pag.  28. 

(2)  Letters  relatin g  tho  thè  P lagne  etc .  Pari.  1. 
Leder.  5  ,  §  41 2"4t* 
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traspirazione  dell'  infermo  ;  ma  non  adduce  veruna 
ragione  (1).  Finche  l’umore  traspirabile  si  mantiene 
sotto  forma  fluida  ,  crediamo  anzi  esser  desso  uno 
de’  piu  famigliari  conduttori  del  contagio.  Soltanto 
col  volatilizzarsi  egli  deve  perdere  la  virtù  infet¬ 
tante*  —  Che  1’  orina,  la  bile  e  le  altre  secrezioni 
servano  di  veicolo  al  contagio,  possiamo  argomen¬ 
tarlo  dal  considerare,  che  ne’  mali  contagiosi  acuti 
tutte  le  parti  concorrono  alla  sua  riproduzione.  Le 
inoculazioni  praticate  felicemente  sui  cani  da  Ceuzier 
con  orina  degli  appestati  e  da  Deidier  con  bile  estratta 
dai  cadaveri  spenti  dallo  stesso  malore  (2),  potrebbero 
non  essere  argomento  sufficentemente  concludente 
per  accordare  a  questi  umori  la  facoltà  di  servir  di 
conduttore  al  contagio.  Il  Valli  ha  inutilmente  ino¬ 
culato  dei  cani  con  bile  tolta  dagli  appestati.  «  La 
sola  bile,  soggiunge  egli,  e  non  il  pus,  li  rende 
ammalati.  Ma  tutti  questi  cani  un  giorno  dopo  l’o¬ 
perazione  zoppiccavano,  erano  disgustati,  malinconici, 
pigri,  e  nessuno  è  morto  (3).  »  Trattandosi  di  ani¬ 
mali  di  genere  e  specie  diversi  dall’  uomo,  e  che  si 
veggono  impunemente  passeggiare  tra  gli  appestati, 
la  prudenza  insegna  di  non  essere  troppo  creduli  al 
risultamento  di  esperimenti  che  taluno  potrebbe  avere 
spacciati  per  sola  vaghezza  di  distinguersi. — Del  resto, 
contra  Hunter ,  prove  sicure  che  il  sangue  può  ser- 


(1)  Peste  di  Smirne ,  pag.  28. 

(2)  Mead.  Discourse  on  thè  Piagne .  Pref.  p.  8,  9. 
(5)  Peste 'di  Costantinopoli  del  i8o3  ,  pag 

e  seg . 
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vire  di  veicola  al  contagio,  sono  :  i.®  i  ben  riuscii? 
innesti  del  morbo  ungarico  con  sangue  dì  bovini  in* 
fetti;  2.0  i  bambini  nati  col  vajuolo  ,  co*  morbilli  , 
colla  scarlattina  che  patito  aveano  le  madri  durante 
la  gravidanza  (i),  e  ancor  più.  il  caso  riferito  da 
Forbes  di  quella  donna,  la  quale,  avéndo,  in  istato 
di  gravidanza ,  assistito  ad  un  figlio  attaccato  dal 
vajuolo,  partorì  un  bambino  coperto  di  pustole 
vajuolose;  al  qual  fanciullo  non  si  può  dubitare  che 
ilcontagio  non  fosse  passato  nell’utero  per  via  della 
circolazione ,  dacché  la  madre  era  già  stata  tocca 
dal  vajuolo ,  e  in  governare  il  figlio  malato  non 
avea  sofferto  incomodi  di  rilievo  (2)-  3.°  l’inocula¬ 
zione  simultanea  della  lue  e  del  vaccino  ,0  praticata 
con  pus  estratto  da  pustule  vacciniche  in  bambini 
sifilitici  ;  fatto  avvertito  primieramente  dal  Monteg- 
gia  (3),  e  che  ha  ricevuto  piena  conferma  dall’istrut¬ 
tiva  osservazione  testé  divulgata  dal  chiarissimo  prof. 
Cenali ,  di  quella  bambina,  in  apparenza  sanissima, 
la  quale  vaccinata  felicemente,  avendo  somministrato 
materia  vaccinica  per  1^5  fanciulli  ,  avvenne ,  che 
eccetto  sei,  nei  quali  il  vaccino  non  declinò  dal  suo 
corso  ordinario,  in  tutti  gli  altri  invece  del  vaccino 
vero  si  svilupparono  tutti  i  sintomi  della  lue  ,  che 
ì  bambini  comunicarono  alle  nutrici  mediante  1’  ab 


(1)  Ploucquet.  Lìtterat.  med .  digest .  ,  voi  4  5 
pag .  258. 

(2)  The  Edinburgh  medicai  and  surgical  Journal . 
November ,  1817.  » 

(3)  Brera.  Giorn.  di  med.  prat.>  18 1 4-  Sem.  j.® 
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lattamento  (jt).  Tanto  in  quest»  come  nel  caso  ri¬ 
ferito  dal  Monleggia ,  il  contagio  venereo  dovea  ne¬ 
cessariamente  trovarsi  sparso  in  tutto  il  corpo  e  se¬ 
gnatamente  nel  sangue;  perciocché  ripugnerebbe  alla 
ragione  il  supporre  che  da  un  punto  del  corpo  il 
virus  venereo  fosse  stalo  attratto  al  luogo  dell’  in¬ 
nesto  per  passare  colla  materia  vaccinica  negli  altri 
bambini. 

Quanto  ai  cadaveri  ,  se  non  possiamo  convenire 
con  Alfano  (2),  Mercuriale  (3),  Ingrassia  (4)*  Ro* 
boreto  (5)  ,  Joubert  (6)  ,  Salio  Diverso  (7)  ,  Set¬ 
tata  (8),  ed  altri,  che  li  hanno  supposti  contagiosi 
specialmente  per  le  esalazioni  che  vi  fa  sprigionare 
ia  putrefazione  (  questo  processo  tendendo  a  distrug¬ 
gere  anziché  ad  attivare  i  fomiti  latenti  ),  assentire 
egualmente  non  possiamo  a  Fracastoro  (9) ,  Gior - 


(1)  Annali  Universali  di  medicina ,  1821.  Luglio , 
pag ,  35. 

(2)  De  Peste ,  Febr.  pestil.  et  Febr.  maligna  etc. 
Nap.  i5 77.  Cap.  20  ,  pag.  80. 

(3)  Prcelect.  Patav.  etc.  De  Febrib.  Cap.  2 7  , 
pag.  63 1. 

(4)  lnformatione.  ec.  P arte  prima.  Cap.  7,  pag.  108. 

(5)  Op.  cit.  Cap .  i3  ,  pag,  202. 

(6)  De  peste  ,  pag.  1 56. 

(7)  De  Febr.  pestil.  Traci.  Cap.  19,  pag.  t33. 

(8)  De  peste  et  pestif.  affect.  etc.  Lib.  2.  Cap.Xl. 
pag.  gS. 

(9)  De  contag.  et  contag.  morb «  Lib ,  i%  cap .  4* 
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demo  (i),  Carcano  (2),  Rondelezio  ( 5),  Lind  (/4)$ 
Howard  (5)  ,  Desgenettes’  (6)  ,  Hildenbrand  ec.  * 
che  innocuo  affatto  giudicarono  il  contatto  de’  corpi 
morti  diventiti  freddi.  La  ragione  ci  deve  persuadere 
che  tra  i  capegli ,  negli  emuntorj  ove  abbonda  il 
pelo  e  tra  la  barba ^  gli  atomi  contagiosi  abbiano 
per  certo  tempo  a  starsene  appiccati  al  cadavero, 
come  stanno  in  serbo  tra  i  corpi  composti  delle  ma¬ 
terie  medesime  ;  mentre  non  pare  avervi  plausibil 
motivo  per  non  credere  impregnati  di  contagio  gli 
umori  ,  quando  il  corpo  sia  sparato  poco  dopo  la 
morte,  prima  che  il  processo  della  putrefazione  abbia 
distrutto  i  germi  di  cui  era  bruttato  vivendo.  Il 
nessun  danno  sofferto  da  chi  ha  taglialo  cadaveri 
di  appestati,  vajuolosi ,  petecchiosi  ec.,  è  certamen¬ 
te  proceduto  dall’  essersi  intrapresa  la  necroscopia  , 
quando  l’aria  e  le  lavande  aveano  distrutto  il  contagio 
alla  superficie }  e  la  putrefazione  quello  che  stava 
annidato  al  di  dentro  (7).  — ■  Però  ,  soverchiamente 


(1)  Pesi .  phenom.  Traci.  1.  Cap ,  18,  pag ,  209,  216. 

(2)  De  peste ,  pag.  21. 

(3)  Method.  curand.  omn.  mori .  corp .  Imm.  eie* 
De  Febrib. ,  pag.  806. 

(4)  Dissertat.  on  Fev.  and.  Inject.  Chap .  1,  sect .  5. 

(5)  On  Lazzaretos ,  pag .  25. 

(6)  Histoire  mèd.  de  V Armee  d* Orienta  pag.  248. 
(rj)  Il  Valli  ha  scritto  :  «  se  alcuno  ha  disseccato 

o  toccato  impunemente  de*  cadaveri  di  appestali  9 
ciò  vuol  dire  che  questi  aveano  perduto  tutto  intero 
il  principio  di  vita,  o  che  mancava  V attitudine  alla 


severa  ed  anzi  dannosa  crediamo  la  legge  che  vieta 
di  tagliare  i  cadaveri  delle  persone  estinte  da  ma¬ 
lattie  contagiose  «  senza  licenza  del  Prefetto  del 
Dipartimento,  il  quale  non  raccorda  se  non  sentita 
la  Commissione  di  Sanità,  e  per  cause  straordinarie 
ed  importanti,  e  sotto  l’osservazione  di  tutte  le  cau¬ 
tele  che  fossero  necessarie  per  prevenire  ogni  sinistro 
accidente,  il  quale  potesse  apportare  la  comunica¬ 
zione  o  diffusione  del  contagio  (i).  »  Questa  legge 
tende  a  impedire  la  coltura  dell’anatomia  patologica 
sì  utile  agli  avvanzamenti  della  scienza  medica,  per 
ovviare  ad  un  inconveniente  a  cui  la  natura  istessa  ha 
provveduto  sollecitando  la  putrefazione  di  tali  cadave¬ 
ri,  e  vi  ha  anzi  provveduto  la  stessa  legge  che  vieta  la 
tumulazione  non  prima  di  2 4  ore  dalla  morte.  E  di 
vero,  post’  anco  si  ottenga  la  chiesta  licenza  ,  per 
poco  distante  che  sia  il  paese  dalla  residenza  del 
Prefetto  5  ella  non  potrà  mai  arrivare  in  tempo  per 


peste  in  quelli  che  maneggiavano  questi  corpi,  v 
Peste  di  Costantinopoli  del  i8o3,  pag.  i56. — A  noi 


preso  il  vero  senso  della  questione.  Il  corpo  morto 
può  infettare  per  contagio  serbato  tra  ì  capelli  e  i 
peli  indipendentemente  dall’essere  o  non  essere  spenta 
affatto  le  vitalità  ,  nè  sembra  fuor  di  ragione  il 
credere  eh*  esso  possa  contaminar  altresì  per  mezzo 
degli  umori  innanzi  che  in  loro  siasi  introdotta  la 
putrefazione. 

(1)  Decreto  concernente  la  tumulazione  dei.  ca¬ 
daveri  9  3  gennajo  9  1811,  art.  5. 


conseguire  V  intento  della  necroscopia  ,  la  quale  si 
propone  di  scoprire  gli  effetti  del  morbo  e  non  quelli 
prodotti  dal  procedimento  naturale  della  materia 
morta  ;  effetti  che  non  mancheranno  mai  di  mostrarsi, 
noto  essendo  che  negli  estinti  da  contagio  più  pre¬ 
stamente  del  solito  (nella  primavera,  nell’estate 
e  nell’autunno  forse  non  più  tardi  di  io  o  12  ore) 
si  acceude  il  processo  della  putr'efazione.  A  che  mai 
sarebbe  ridotta  la  patologia  de’  mali  contagiosi  se 
tal  divieto  fosse  stato  imposto  ai  medici  negli  andati 
tempi,  e  se  si  fosse  rigorosamente  osservato  dai  Fran¬ 
cesi  *  Inglesi,  Germani*-  Americani,  che  cotanto  la 
illustrarono  colle  loro  ardile  ricerche  ne’  cadaveri 
delie  persone  che  ne*  passati  anni  furono  immolate 
alla  rabbia  della  peste,  della  petecchia,  della  febbre 
gialla,  del  vajuolo?  Prescriva  la  legge  le  cautele  della 
necroscopia,  ma  lasci  alla  prudenza  del  medico  di 
eseguirla,  e  non  lo  impacci  nello  studio  dell’arte  sua* 
S’  ingannarono  Lìnd  (1),  Haygarth  (2)  e  Perci- 
val  (3)  ,  affermando  che  Y  effetto  del  contagio  sia 
proporzionato  alla  quantità  della  materia  contagiosa 
ricevuta  nel  corpo,  e  s’ingannarono  Trotter  (4)  e  il 
Indetto  Pere ìv al  ,  dicendo,  che  il  grado  e  il  perioda 
della  malattia  possono  accrescere  o  scemarne  la  viru¬ 
lenza.  Il  vajuolo  confluente  che  succede  all'  innesta 


(1)  Dissertai,  on  Fevers  etc .  Chap.  1,  sec. 

(2)  Letter  to  Dr .  Percival  etc.  ,  pag.  36. 

(3)  Observat.  on  Typhus  Fever  eie.  - —  The  Loti* 
don  medicai  Repository.  May.  1819,  pag.  3q(k 

(4)  Med.  naut. .  voi .  1  ,  pag.,  1^3  ,  176. 
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praticato  con  materia  estratta  dai  vajuolo  descreto  e 
viceversa  ,  apertamente  dimostra  che  gli  effetti  del 
contagio  non  variano  in  ragione  del  grado  o  del 
periodo  del  male  da  cui  fu  tolto  ,  ma  bensì  in  ra¬ 
gione  del  modo  di  sentire  dell’  infermo  ;  modo  di 
sentire  che  ,  per  le  osservazioni  fin  ora  raccolte , 
non  si  lascia  ridurre  a  veruna  tregge  generale  di 
sesso  ,  età  ,  temperamento  ,  maniera  di  vivere  ;  es» 
sendosi  veduto  surgere  promiscuamente  ed  indifferen¬ 
temente  or  mite  or  grave  la  febbre  petecchiale  ,  il 
vajuolo,  la  scarlattina  ec. ,  nella  medesima  famiglia, 
in  ogni  stagione  ,  in  ogni  luogo  ,  e  sotto  tutte  le 
possibili  circostanze  fisiche  e  morali.  E  di  vero  ,  se 
la  quantità  o  qualità  del  contagio  ne  facessero  va¬ 
riare  gli  effetti  sulla  macchina  ,  dovremmo  poter 
sempre  ottenere  il  vajuolo  discreto  o  begnigno,  pra¬ 
ticando  l’innesto  con  una  sola  puntura,  o  impiegando 
materia  di  morbo  blandissimo;  il  che  è  contraddetto 
dalla  sperienza. 

Frigimelica 3  Marsilio  Ficinot  Massa ,  Hodgess  Die - 
merbroeckio ,  Sydenham }  Russell  e  cento  altri  affer¬ 
mano  esser  la  peste  meno  mortifera  e  meno  comuni- 
cabile  sul  principiare  che  nel  bollore  dell’  epidemia. 
Ed  anzi  dalla  scarsa  mortalità  e  rara  comunicabilità 
del  morbo  al  suo  primo  apparire  in  un  paese,  i  me¬ 
dici  di  tulli  i  tempi  hanno  cavato  il  principale  argo¬ 
mento  per  iscolparsi  del  non  essere  riusciti  a  rico¬ 
noscerne  l’indole  di  primo  slancio.  Lo  stesse  Ingrassìa 
si  è  valso  di  questo  fatto  per  giustificarsi  del  non 
aver  subito  ravvisata  la  natura  del  male  che  fece  sì 
aspro,  governo  della  città  di  Palermo  nel  ’i5^5.e 
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3  676  (i)^r- 'Nel  declinare  delTepidemia,  tatti  gli  osserva* 
tori  egualmente  convengono  non  comunicarsi  il  malo 
sì  facilmente,  e  ridarsi  la  mortalità  a  ben  poco  o  a 
nulla.  Il  Massa  nella  pevSte  di  Veuezia  del  i555  (2), 
1  Ingrassia  nella  peste  di  Palermo  del  (5), 

il  Massaria  nella  peste  di  Vicenza  del  i5~6  (4)  , 
il  Ripamonti  nella  peste  di  Milano  del  i63o  (5)  , 
1  Orreo  (6)  e  il  Mertens  nella  peste  di  Mosca  del 
111I * 3 4 5 6 7 8  ( 1 )»  1*  Larrey  nella  peste  di  Egitto  del  1799, 
3800  (8)  ,  e  altri  assai ,  hanno  confermato  questo 
diverso  procedimento  della  contagione  e  della  mor¬ 
talità  sul  terminare  del  periodo  epidemico.  Il  Padre 
Maurizio  da  Tolone 3  sopravvissuto  a  molte  pesti  , 
scrive:  e®  sul  fine  della  pestilenza  ebbi  sempre  delle 
prove,  che  il  veleno  smarrito  il  suo  vigore  così  fa¬ 
cilmente  non  si  comunica  nè  passa  dall’uno  alfaltro 
della  famiglia  ,  terminandosi  anco  nel  primo,  e  se 
pure  in  molti  si  scoprissero  certi  segni  o  dimostra- 


(1)  Informatane  etc.  Parte  prima .  Cap.  4»  Pa8* 
2  5  e  Cap .  1 1 ,  pag.  79. 

0)  Op.  cit.  Lib .  1,  pag.  35. 

(3)  Op.  cit .  Parte  prima.  Cap .  4*  pag*  26,-  Cap> 
ió,  pag.  io3, 

(4)  De  peste .  Lib.  1  ,  pag.  3. 

(5)  De  peste  quce  Juit  Mediai,  ann .  i63o,  Lib.  1, 
pag.  5i  et  seg. 

(6)  Op.  cit. ,  pag.  33  ,  43. 

(7)  Obs.  med.%  tom.  1,  Par.  2,  cap.  1,  pag .  106 
et  cap.  2  ,  pag.  1 26. 

(8)  Mem .  de  chirurg.  mìlit .  9  voi.  1,  pag.  334» 


zioni  che  sogliono  prevenire  la  peste ,  niente  di 
meno  non  soccomberebbe  all’infezione,  contentandosi 
quella  d’  averlo  solamente  atterrilo  (x).  «  Il  dottor 
Tully  nega  veramente  questo  blandirsi  dell»  peste 
sul  fluire  dell’epidemia  ,  dicendo  che  gli  ultimi 
casi  di  peste  occorsi  iu  Lefiimo,  nel  1816,  furono 
segnati  da  malignità  eguale  se  non  maggiore  di 
quella  notata  al  primo  incominciamento  del  morbo, 
e  che  lo  stesso  si  è  osservato  a  Cefalonia  (?)  .  95  Ma 
primieramente  la  testimonianza  di  un  solo  non  può 
distruggere  la  contraria  testimonianza  di  molli  •  e 
in  secondo  luogo,  se,  come  pretende  il  doti.  Tully , 
quelle  pesti  furono  soggiogate  da  provvedimenti  po¬ 
litici  ,  siccome  il  morbo  non  avrebbe  potuto  correre 
il  periodo  epidemico,  così  quegli  ultimi  casi  non  sareb¬ 
bero  punto  riferibili  al  periodo  della  sua  spontanea  de¬ 
clinazione.  —  Ed  infatti,  vedremo  a  suo  luogo  ,  che 
alia  stessa  legge  è  subordinatoli  morbo  petecchiale, 
essendo  esso  pure  assai  men  fatale  e  men  comunica¬ 
bile  al  principiare  e  sul  finire  che  nel  sommo  del- 
1’  epidemia.  Se  non  che  da  questo  invariabile  pro¬ 
cedimento  dello  sviluppo  epidemico,  assai  malamente 
argomentarono  coloro  ,  che  al  principiare  e  sul  ter¬ 
minar  dell’  epidemia  rifiutarono  la  contagione  alla 
petecchia  o  quanto  meno  la  vollero  di  origine  spon¬ 
tanea.  Se  all’  incominciare  e  sul  finire  il  male  non 


(1)  Trattato  politico  della  peste.  Trattato  i.°  Cap «. 
9  3  Pa8- 

(2)  llistory  of  thè  Plague  as  it  hai  lately  appae» 
red  in  Multai  Corfù  eie.  Chap .  7,  pag.  202. 

Annali.  Voi.  XXI II •  26 


fa  presa  sì  facilmente  come  nel  sommo  dell’epidemia, 
ciò  non  avviene  perchè  in  que’  periodi  esso  sia  di¬ 
verso  da  quello  che  è  nel  periodo  di  mezzo  ,  o  che 
il  contagio  abbia  smarrito  il  suo  vigore,  ma  perchè 
ancor  fiacca  o  prossima  a  spegnersi  è  quell’  occulta 
costituzione  dell*  aria  indispensabile  a  render  atti 
gli  imi  ividui  a  risfeutirsi  del!’  impressione  del  conta¬ 
gio.  E  ciò  è  tanto  vero  che  se  da  quei  luogo  il  contagio 
venga  trasportato  ove  regni  quella  costituzione  atmosfe¬ 
rica,  non  iascia  di  quivi  travagliare  la  popolazione  colla 
ferocia  con  che  nel  sommo  dell’epidemia  travagliato 
avea  gii  abitanti  del  sito  donde  è  venuto  ;  osserva¬ 
zione  già  fatta  dall’ Ingrassici,  il  quale  appunto  per 
questo  non  voleva  si  lasciasse  a  libera  pratica  una 
città  od  un  borgo  ,  perchè  il  morbo  era  sul  finire  : 
essendoché  «  incominciando  poi  in  un’  altra  città  o 
terra,  può  farsi,  anzi  allo  spesso  si  è  fatto  piò  vi¬ 
goroso  ,  e  ha  fatto  maggior  effetto  (1).  »  Lo  stesso 
dicasi  della  non  comunicabilità  del  tifo  mite  sì  as¬ 
severali  temente  sostenuta  da  Trotter.  La  blandizie 
del  morbo  è  segno  che  parca  è  la  suscettività  indi¬ 
viduale  a  sentire  l’azione  del  contagio,  ma  non  che 
il  male  sia  cessato  d’  essere  contagioso. 

Egli  è  noto  che  Prospero  Alpino  al  contagio  pe« 
stilenziale  proveniente  dalla  Barberia  maggior  viru¬ 
lenza  assegnava  che  a  quello  che  dalla  Siria  veniva 
o  dalla  Grecia  (2),  NeU’isola  di  Cipro  si  teme  meno 


(1)  Informatione  ec.  Parte  seconda.  Cap.  17  , 
pag.  292. 

(2)  De  med.  Egypt.  Lib.  1  f  cap .  i5. 
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Ja  peste  di  Costantinopoli  che  quella  d’Egitto,  la 
quale,  giusta  Sauvebeuf  reca  triplicata  strage  se  giunge 
a  Cipro  da  Alessandria.  Mariti  dice  ,  che  a  Smirne 
si  reputa  meno  pericolosa  la  peste  proveniente  da 
Costantinopoli  ,  di  quella  che  procede  dall’  Egitto  e 
dai  deserti  di  Tebe  (i)  ;  e  Folney  afferma  che  in 
Egitto  la  peste  che  da  Damietta  vien  recata  per 
mezzo  delle  navi  nelle  città  delle  coste  di  Latakia  , 
Saide  ed  Arre,  è  meno  fatale  per  la  Siria  di  quella 
che  dal  Cairo  perviene  a  Damasco  per  terra.  Nel** 
l’ultimo  caso  tutta  la  Siria  ne  viene  assalita  (2).  Però, 
questi  autori,  che  dalla  natura  del  luogo  hanno  sup¬ 
posto  modificarsi  il  vigore  del  contagio  pestilenziale 
non  si  sono  risovvenuti  delle  stragi  menate  dalla 
peste  del  542,  incominciata  presso  Pelusio  nel  Basso 
Egitto  ;  non  delle  pestilenze  del  «347  e  del  i45o  , 
che  uscite  dalla  China  disertarono  successivamente 
quasi  il  mondo  intero;  non  dell’  orrendo  esterminio 
causato  dalla  peste  del  che  ebbe  principio  nelle 
Calabrie  ,  e  non  di  tant’  altre  che  in  un  luogo  re¬ 
carono  strage  e  rovina,  e  quasi  intatti  lasciarono  gli 
abitanti  de’  vicini  paesi.  E  legge  comune  di  tutti  i 
contagi  di  passare  colle  medesime  prerogative  d’Eu¬ 
ropa  in  Asia,  Affrica  ,  America  e  viceversa,  e  di 
mostrarsi  or  benigni  or  maligni  indipendentemente 
dal  periodo  epidemico  in  cui  furono  prodotti  e  dal 
luogo  a  cui  in  seconda  origine  vennero  portati. 


(  1  )  F oyage  dans  Visle  de  Cypre  ,  la  Syrie  etc . , 
voi.  \ ,  pag.  276. 

(2)  Letires  sur  VEgypte ,  voL  1  ,  pag.  214 
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L’opinione  di  coloro  che  mantengono  blandirsi  il 
contagio  passando  successivamente  per  climi  diversi 
o  per  una  lunga  catena  di  diversi  individui  ,  è  ap¬ 
poggiata  in  parte  al  prognostico  di  Pietro  Mainar  do , 
di  Gerolamo  Fracastoro ,  di  Gabriele  Fallopia ,  di 
Brassavola  e  di  Bernardo  Tomìtano  ,  che  il  mal 
venereo  si  sarebbe  spontaneamente  smarrito,  o  gran¬ 
demente  snervato  di  virulenza  ,  e  in  parte  alle  re¬ 
centi  osservazioni  di  Rose  (i)  ,  Fergusson  (2)  ,  Gu - 
thrie  (3)  ,  Hennen  (4)  ec.  3  dalle  quali  risulterebbe, 
che  in  Portogallo,  in  Inghilterra,  e  in  altri  paesi, 
questo  male,  per  effetto  di  clima  e  di  abitudine,  si 
sarebbe  raddolcito  per  modo  di  lasciarsi  addesso  fa¬ 
cilmente  e  prestamente  guarire  con  verun  alimo  di 
mercurio  e  con  semplicissimi  rimedi.  Ma  sul  pro¬ 
gnostico  di  quegli  antichi  ,  già  Scuderi ,  Cirillo  e 
segnatamente  il  chiarissimo  professore  Buniva  (5) 
hanno  notato  esser  desso  andato  fallito;  il  virus  ve¬ 
nereo  causando  oggi  dì  i  tristi  effetti  che  produr 
soleva  alla  sua  prima  comparsa  in  Europa.  E  quanto 
alle  osservazioni  dei  moderni,  il  giudizioso  ragionare 
dei  già  lodati  Abernethy ,  EVitsed  ,  Evans  ci  ha 
fatto  accorti  di  diffidar  della  natura  sifilitica  di  quei 


(1)  Medico -chirurg.  Transact.  of  thè  medico-chi - 
rurg.  Society  of  London  ,  voi.  2  ,  parte  seconda. 

(2)  Ann.  di  rned .  siran.  Marzo  ,  1816. 

<3)  Ann.  univ.  de  med.  ,  voi.  io  ,  ipag.  4°4* 

(4)  Ann.  univ.  di  rned.  ,  voi.  16  ,  png.  346» 
f  f  (p)  Memoire.  fst/r  VEpìzootie  Bos-Hongraise  en 
S9emont  eie . ,  seconde  panie  ,  §  V. 
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sìntomi  che  si  sono  lasciati  fugare  da  rimedi  blan¬ 
dissimi.  Ricardo  Carmichael  con  argomenti  cavati 
da  una  lunga  pratica,  ha  dimostrato  che  le  malattie 
veramente  sifilitiche  ,  o  siano  dipendenti  da  quel 
contagio  specifico  che  dall’America  si  pretende  por¬ 
tato  in  Europa  verso  la  fine  del  decimo  quinto  se¬ 
colo,  sono,  e  primitive  e  secondarie,  nosologicamente 
diverse  da  quelle  che  nascono  egualmente  per  com¬ 
mercio  impuro  agli  organi  genitali,  ed  alle  quali  si 
è  imposto  il  nome  di  sifìloidi  o  pseudo  sifilitiche  5  e 
che  alle  prime  è  indispensabile  il  mercurio,  quando 
di  spesso  superfluo  e  qualche  volta  dannoso  è  nelle 
seconde  (1).  Anco  il  dottor  Robertson  per  sicure  no¬ 
tizie  raccolte  in  Portogallo,  dichiara  essere  un  mero 
pregiudizio  volgare  l’avversione  che  da  quel  popolo 
si  ha  al  mercurio,  e  che  se  non  ostante  i  vantaggi 
del  clima,  i  Portoghesi  non  vanno  immuni  da  sin¬ 
tomi  costituzionali  ,  quando,  in  forza  di  quel  pre¬ 
giudizio,  ommettono  l’uso  dell’idrargirio  persino 
nella  cura  dei  mali  locali  (2).  55  Epperò,  il  Vantag¬ 
gio  delle  osservazioni  de’  citati  medici  e  chirurghi 
militari  inglesi,  pare  risolversi  principalmente  in 


(1)  An  Essay  on  thè  Venercal  Diseases  whick 

have  been  confounded  with  Syphilis  and  thè  Sym - 
ptoms  which  exclusively  arise  jrom  that  poison * 
Dubiin  ,  1814.  —  Observations  on  thè  Symptoms 

and  specific  Distinctioris  of  f'enereal  Diseases .  By 
R.  Carmichael.  London  ,  1818. 

(2)  The  London  medicai  Reposilory.  1818,  Lune, 
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averci  elleno  somministrata  una  prova, che  ì  inali  pseu* 
dosifililici,  segnatamente  tra  le  milizie,  sono  oggidì 
divenuti  piu  comuni  che  non  erano  per  io  passalo;  al 
che  ha  forse  in  parte  contribuito  la  singolare  me¬ 
scolanza  di  tante  persene  sì  varie  di  razza,  di  clima, 
di  abitudini,  di  temperamento,  che  ha  avuto  luogo  nei 
passati  anni  di  universale  trambusto.  Morbi  pseudo- 
sifilitici  debbono  esser  esistiti  in  tutti  i  tempi,  perchè 
in  tutti  i  tempi  sono  esititi  i  vizi  da  cui  traggono 
origine.  Le  ulcerazioni  ai  genitali  ricordate  da  Ip« 
pocrales  e  più  particolarmente  da  Celso  erano  certa¬ 
mente' di  quest’indole,  ed  assai  farnigiiari  dovevano 
pur  essersi  fatte  ai  tempi  di  Sydenham ,  avendo 
egli  scritto  della  lue  :  morbum  vegetabilium  in - 
star ,  in  alienimi  a  patrio  solo  transplaniatum  5 
Europceo  nostro  non  perinde  laelari ,  sed  languere 
in  dies  et  mitioribus  Jatiscere  pheenomenis  (i).  Ma 
della  vera  sifilide,  i  pratici  più  sperimentati  d’  In¬ 
ghilterra  e  delle  altre  nazioni  mantengono  da  essa 
prodursi  in  oggi  i  guasti  che  produceva  da  prima,  e 
concordemente  attestano  che  per  curarne  gli  effetti 
costituzionali  non  v’  ha  addesso  come  per  lo  passato^ 
rimedio  migliore  del  mercurio  somministrato  colla 
necessaria  prudenza.  La  lue  debellata  dal  lungo  di¬ 
giuno  e  dalla  salsa  parilla  (2),  dimostra  tuli’ al  più 
che  questo  morbo  si  lascia  guarire  in  diversi  modi, 
ma  non  che  sia  divenuto  più  mite;  la  necessita  della 


(1)  Op»  omn..Epist,  11,  Respon.  de  lue  venerea, 
Gonfer,  A'Struc.  De  morb.  vener.  Lìb.  1,  cap .  i4* 

(2)  Annali  Vnivers.  di  med.3  voi.  9,  pag.  90. 
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lunga  astinenza  valendo  anzi  di  prova  esser  desso 
un  male  di  profonde  radici. — Affano  gratuita  è  poi  l’as¬ 
sertiva  del  Morgan  che  l’uso  generale  della  nettezza, 
e  un  nutrimento  più  salubre  abbiano  efficacemente  con¬ 
tribuito  a  blandire  la  malignita  del  tifo  grave  (febbre 
petecchiale)  (i).  L’esperienza  giornaliera  fa  vedere 
che  tal  morbo  è  in  oggi  mortifero  come  era  nel  decimo 
sesto  secolo,  e  che  in  tutti  i  tempi  i  ricchi,  sebbene 
più  curanti  della  nettezza,  l’hanno  patito  più  crudel¬ 
mente  dei  poveri.  E  chi  non  sa  che  la  peste  ,  la 
febbre  gialla,  il  vajuolo  ,  la  scarlattina,  i  morbilli 
producono  in  oggi  le  stragi  òhe  menavano  per  lo 
passato? —  Il  professor  Buniva  ha  dimostrato  non 
venir  meno  la  ferocia  del  contagio  epizootico  pas¬ 
sando  per  una  lunga  catena  d’  individui  (2)  ,  e  lo 
stesso  ha  provato  1’  Husson  rispetto  al  vajuolo  vac¬ 
cino  ,  il  quale  se  talvolta  si  mostra  sotto  lievissima 
forma,  ciò  è  da  attribuirsi  al  particolar  modo  di 
sentire  degli  individui  e  non  a  virtù  scemata  del 
contagio  ,  perciocché  il  contagio  medesimo  desta  in 
altrui  i  consueti  effetti  (3).  TVachtsel ,  sperimenta¬ 
tissimo  inoculatore  di  Londra,  nega  formalmente 
T  infiacchirsi  della  materia  vaccina  per  via  di  ripe¬ 
tuti  innesti  (4). 

(1)  Essai  philo so phique  sur  les  phenomenes  de  la 
vie.  Chap.  6  ,  pag.  4 1 1  - 

(2)  Memoire  sur  V  Epizoo tie  Bos  -  Hongraise  5 

§’  Vili. 

(3)  Nouveau  Journ.  de  medecine.,  18 13,  Juillet. 

(4)  The  London  medicai  Repositorys  182,0,  March , 

pag.  229.  v 
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Osservazioni  sul  miglior  modo  di  prender 
la  pietra  in  vescica  dai  litotomi]  di  An¬ 
drea  Campana  ,  membro  ordinario  del - 
V  si  tene  o  veneto  (i)  ec. 

\ 

Sono  circa  venti  secoli,  che  gli  Egiziani  ci  por» 
sero  i  primi  saggi  per  1’  estrazione  delle  pietre  ori¬ 
narie  (2).  Il  loro  metodo,  che  puh  dirsi  di  dilatazione, 
o  solo  o  combinato  ad  altri  metodi  ,  si  è  sempre 
mantenuto  e  viene  anche  al  presente  messo  qualche 
volta  in  pratica  per  facilitare  l’uscita  di  piccoli  cal¬ 
coli  negli  uomini  e  di  pietre  di  maggior  mole  nelle 
donne. 

S’  ignora  la  vera  ragione  ,  per  cui  il  vecchio  di 
Coo  facesse  giurare  i  suoi  scolari  di  non  mai  fare 
l’operazione  della  pietra:  bisogna  supporre  che  i  ri¬ 
sultamene  della  sua  pratica  fossero  stati  molto  fu¬ 
nesti  per  determinarlo  di  non  più  praticarla,  nè  per¬ 
metterla  ai  suoi  scolari,  ma  di  lasciarla  soltanto  ese¬ 
guire  a  quelli,  cui  l’abitudine  aveva  data  una  mag¬ 
gior  desterità.  Comunque  la  cosa  sia,  il  fatto  sta, 
che  questa  sì  importante  e  tanto  necessaria  opera¬ 


ci)  Intorno  a  questo  argomento  si  veggano  le 
Osservazioui  del  signor  dottor  Signoroni  registrate 
a  carte  *?5  del  voi.  22  di  questi  Annali ,  e  la  Ri - 
sposta  a  dette  osservazioni  del  signor  Campana  s 
consegnata  a  carte  3 18  del  voVume  presente. 

(2)  Prospero  Alpino.  De  med .  metod. ,  Uh.  X. 


sione  rimase  nelle  mani  degl’  imperiti  sino  al  tempo 
di  Celso  (0:  epoca  in  cui  prese  il  suo  posto  nella 
classe  medica  :  e  se  sempre  non  venne  praticata  dai 
Medici ,  almeno  non  fu  estranea  uè  alla  medicina  , 
nè  ai  suoi  progressi. 

il  metodo  di  Celso ,  che  consisteva  nel  fare  il  ta¬ 
glio  al  perineo  sopra  il  tumore  ,  che  presentava  la 
pietra  ivi  condotta  mediante  le  dita  introdotte  nel- 
T  intestino  retto  ,  sebbene  imperfetto  ,  perchè  non 
praticabile  che  nei  bambini  o  in  adulti  di  piccola 
statura  ed  assai  magri3  fu  il  solo  conosciuto  da  Gui¬ 
do  da  Chauliac ,  da  Gulielmo  de  Saliceti ,  da  Franco , 
da  Roland ,  da  Brunnus,  da  Covillard ,  da  Avicena , 
da  Albucasìs ,  da  Teodoro ,  da  Paolo  d’Egìnetta,  da 
Lanfranc ,  ed  il  solo  che  venne  praticato  con  qual¬ 
che  modificazione  pel  periodo  di  sedici  secoli.  Fu  a 
quest’epoca  riservata  a  Giovanni  de  Romanis  (2)  la 
scoperta  del  modo  d’  estrar  la  pietra  in  tutte  1’  età 
con  il  metodo  ,  che  venne  chiamato  il  Grande  Ap¬ 
parato:  con  esso  aprivasi  il  canale  dell’uretra  al  pe¬ 
rineo  e  si  dilatava  il  collo  della  vescica. 

Franco  senza  avvedersi  (3)  ci  diede  la  prima  idea 
di  un  quarto  metodo  ,  che  fu  poi  schiarito  da  Ros¬ 
setti  ,  il  quale  consiste  nell’  aprire  la  vescica  sopra 
il  pube. 


(1)  Cornelii  Gelsi.  De  re  medie,,  lib.  8,  cap.  26. 

(2)  I.  Mariani  Saniti.  B.  De  cap.  ex  vesc, ,  libpr . 
aur,  an.  i535. 

(3)  Traile  des  hernìes.  Lion ,  i56 1. 


Nel  1697  comparve  a  Parigi  vestito  da  eremita 
il  vero  creatore  del  metodo  laterale ,  che  fu  frate 
Giacomo ;  col  di  lui  metodo  s’incide  lateralmente  il 
perineo  ,  la  gianduia  prostata  ed  il  collo  della  ve® 
scica.  11  metodo  di  frate  Giacomo  non  aveva  bisogno, 
che  di  essere  perfezionato,  per  renderlo  sicuro  e  su¬ 
periore  a  tutti  gli  altri.  Esso  però  fu  molto  contra¬ 
stato  in  Francia,  talché  frate  Giacomo  poco  soddi¬ 
sfatto  deTaccogìienza  fattagli  passò  in  Olanda,  dove 
lo  scaltro  Ravio  seppe  conoscere  1*  importanza  del 
suo  metodo,  e  lo  adottò  con  grande  fortuna  e  fa¬ 
cendone  sempre  un  mistero  ai  suoi  scolari  ,  rispon¬ 
dendo  loro  ad  ogni  ricerca  :  Celsum  lecitole ;  talché 
morì,  portando  il  suo  secreto  nella  tomba. 

La  fortuna  di  Ravio  fu  sì  grande  ,  che  se  si  po¬ 
tesse  prestar  fede  a  quanto  ne  venne  detto,  mille  e 
seicento  pietrami  da  lui  operati  tutti  hanno  avuto 
un  felice  successo  :  se  a  ciò  non  si  volesse  prestare 
tutta  la  credenza,  bisogna  almeno  convenire  che  egli 
fu  il  piu  felice  operatore  di  quei  tempi. 

La  premura  di  scoprire  il  secreto  di  Ravio  fu  co¬ 
mune  ai  chirurghi  d’  ogni  paese  ,  e  nelle  piu  esatte 
ricerche  quasi  tutti  convennero  che  il  suo  metodo 
era  quello  di  frate  Giacomo ,  ma  perfezionato. 

Cheseldeno  fu  il  primo  ,  che  riprodusse  questo 
metodo,  e  tutti  i  migliori  pratici  lo  hanno  seguito, 
e  dopo  cent’  anni  delle  più  valide  ricerche  tutte  len- 
denti  a  render  perfetto  e  sicuro  il  modo  di  estrar 
le  pietre,  in  oggi  sembra  che  l’arte  sia  arrivata  a 
quel  grado  di  perfezione  ,  di  cui  può  essere"  suscet¬ 
tibile,  e  che  la  pratica  può  soltanto  guidarci  a  ben 
calcolare  gli  avvantaggi  e  gli  inconvenienti  de’  me- 


iodi,  che  conosciamo,  onde  stabilire  in  modo  preciso 
quali  siano  i  casi,  nei  quali  si  debba  preferire  piut¬ 
tosto  l’uno  che  I’  altro,  facendo  conoscere  i  loro  in¬ 
convenienti  e  indicare  ,  se  sia  possibile  ,  i  mezzi  di 

prevenirli  e  di  rimediarvi. 

11  grande  ed  il  piccolo  Apparato  non  vengono 
quasi  mai  praticati,  comune  essendosi  reso  a  tutti  i 
migliori  pratici  il  metodo  laterale  di  frate  Giacomo: 
dico  il  metodo  di  frate  Giacomo ,  giacche  tutti  gli 
altri  melodi,  coi  quali  s’incide  lateralmente  al  peri¬ 
neo  ,  altro  non  sono  che  modificazioni  di  questo  e 
non  diversificano  fra  loro  che  per  la  figura  e  :a  forma 
degli  stromenti,  per  la  maggiore  o  minore  estensione 
del  taglio,  per  la  maggiore  o  minore  obliquila  e  di¬ 
stanza  dall’  ano  ,  e  per  la  maggiore  o  minore  pro¬ 
fondità. 

Con  ognuno  di  questi  metodi  più  o  meno  si  sono 
ottenuti  e  si  ottengono  felici  risultameli  ti ,  per  cui 
ciascuno  non  cessa  d’avere  i  suoi  rispettivi  partigiani, 
i  quali  per  le  loro  particolari  ragioni  preferiscono 
l’uno  all* altro,  quello  cioè,  che  hanno  appreso  dai 
loro  maestri  ,  e  che  l’abitudine  lo  rese  loro  più  fa¬ 
cile,  o  perchè  meglio  ha  corrisposto  alla  loro  pratica. 

In  questa  circostanza  non  posso  lacere  la  mia  par 
ticolare  predilezione  per  il  metodo  di  Claudio  jSìcul  * 
Le-Cat ,  corretto  dal  tanto  meritamente  rinomato  iti 
prof.  Pajola  ,  mio  amatissimo  maestro:  predilezione 
fondata  non  solo  dall’intima  persuasione  delle  ragio¬ 
nevoli  e  convincenti  teorie,  e  dalla  tanto  decantata 
fama  del  mio  Precettore  per  le  numerosissime  ope¬ 
razioni  da  lui  felicemente  eseguite;  ma  perchè  nella 
mia  pratica  esso  ha  in  gran  parte  corrisposto  alla 
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mia  aspettazione  ,  potendo  aneli5  io  contare  qualché 
centinaia  d  operazioni  fatte  con  felice  sucesso. 

Di  un  quinto  metodo  ne  parlò  X Alierò  nelle  sue 
Operej  ma  fu  soltanto  praticato,  e  con  felice  sue- 
cesso,  nello  scorso  anno  1819  dai  sig.  N.  Barbantinì 
ni  Lucca.  Con  questo  le  parti  che  vengono  incise , 
sono  alcune  linee  del  muscolo  trasverso  del  perineo  , 
3o  sfintere  deli  ano  in  tutta  le  sua  estensione  della 
parte  sua  anteriore,  la  parte  anteriore  deli5  intestino 
retto,  e  la  parte  anteriore  del  basso  fondo  della  ve¬ 
scica  .*  la  prostata  ,  e  le  vescichette  seminali  riman¬ 
gono  illese.  Questo  metodo  vien  detto  retto-vescicale, 
col  quale,  dice  il  sig.  Barbantlné ,  si  possono  con 
piu  facilita  e  con  meno  inconvenienti  levare  delle 
voluminosissime  pietre  (1). 

Da  quanto  qui  ho  brevemente  esposto  si  comprende 
abbastanza,  che  le  opinioni  de5  Lìtotomisti  intorno  al 
metodo  di  fare  il  taglio  sono  stale  e  sono  luti’ ora 
divise 5  ma  non  furono,  ne  sono  divise  intorno  al 
modo  di  prendere  ed  estrarre  la  pietra  colla  tanaglia, 
mentre  tutti  convengono,  che  per  estrarre  più  facil¬ 
mente  la  pietra  dalla  vescica  si  debba  prenderla  pel 
suo  minor  diametro.  Io  n*  era  convinto  non  raen  di 
qualunque,  quando  X  esperienza  e  la  diligente  osser¬ 
vazione  mi  condussero  in  qualche  caso  particolare  a 
riconoscere  1  assurdità  di  questo  principio  ,  che  pur 
sembrava  senza  eccezioni.  Tra  gli  altri  fatti  mi  li¬ 
miterò  alla  semplice  storia  dal  caso  seguente. 


(1)  Osservazioni  del  dote  Barbantini.  Ltuccay  presso 
£  andini  e  Rocchi  ,  1819. 
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Il  giorno  26  ottobre  i8i5  venne  a  Venezia  Fran* 
cesco  Adolfi  d  anni  16  del  paese  della  Meduna,  ter¬ 
ritorio  della  Motta,  a  me  diretto  con  lettera  dal- 
T  egregio  sig.  doti.  Soler  per  esser  esaminalo  e  cu¬ 
rato  da  una  malattia  d’ orina  ,  da  cui  da  molti  anni 
era  tormentato. 

Dal  complesso  dei  fenomeni  morbosi  rilevai  essere 
le  sue  sofferenze  prodotte  e  mantenute  dalla  presenza 
di  una  pietra  in  vescica,  e  me  ne  assicurai  ben  to¬ 
sto  mediante  Tesarne  colla  sciringa  metallica:  ciò 
verificato,  disposi  Tammafato  all’operazione,  che  pas¬ 
sai  ad  eseguire  il  giorno  io  novembre  i8i5. 

Fatti  i  tagli  consueti  e  preparata  la  strada  alla 
sortita  della  pietra  col  dilatatore,  l’afferrai  colla  ta¬ 
naglia  ,  ma  nel  trarla  trovai  molta  resistenza  ,  e  la 
tanaglia  ne  lasciò  la  presa.  Tornai  a  riprenderla  ,  e 
quantunque  dallo  scostamento  dei  manichi  delia  ta¬ 
naglia  mi  fossi  accorto  d’  averla  presa  per  un  mag¬ 
gior  diametro  ,  nuìladimeno  tentai  di  trarla  e  con 
mia  sorpresa  trovai  in  questo  modo  una  minore  re¬ 
sistenza  e  potei  estrarla  con  molta  facilità,  abbenchè 
fosse  assai  voluminosa  (i). 

La  difficoltà  incontrala  nell’  estrar  questa  pietra  , 
avendola  aberrata  la  prima  volta  pel  suo  minor  dia¬ 
metro,  e  la  facilità  di  trarnela  avendola  presa  la 
seconda  per  un  maggiore,  mi  fermò  ad  esaminarne 
la  ragione,  la  quale  trovai  chiara  ed  abbastanza  evi¬ 
dente. 


(1)  U  ammalato  non  fu  minimamente  travagliato 
dopo  V  operazione,  e  in  29  giorni  la  ferita  era  ci~ 
catrizzata . 
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Noi  eravamo  tanto  piti  lontani  dall*  accorgerci  di 
questo  nuovo  fatto  di  pratica  chirurgica,  quantocbè 
sembra  ripugnare  al  buon  senso:  ma  se  si  riflette  al 
liieccanisnto  dell’operazione,  alla  struttura  organica 
delle  parti,  per  le  quali  deve  sortire  la  pietra,  e  al» 
V  azione  che  esercita  il  collo  della  vescica  sopra  di 
essa,  tutti  i  Pratici' ne  resteranno  pienamente  con¬ 
vinti. 

La  pietra  presa  colla  tanaglia  pel  suo  minor  dia¬ 
metro  offre  due  grandissimi  ostacoli  alla  sortita,  che 
non  incontransi,  allorché  viene  presa  per  un  mag¬ 
giore  (i).  Il  primo  di  questi  ostacoli  è  il  forte  at¬ 
trito,  che  produce  la  pietra  colle  sue  asperità  sopra 
la  membrana  interna  della  vescica,  mentre  il  maggior 
diametro  della  pietra  trovasi  allora  fuori  della  tena¬ 
glia  ed  a  contatto  della  detta  membrana;  l’altro  poi 
è  ancor  piu  riflessibile,  ed  è  prodotto  dalli  due  an¬ 
goli,  che  risultano  lateralmente  ai  morsi  della  tana¬ 
glia  (  vedi  nella  Tavola  la  Fìg.ì.)  i  quali  vanno  diret¬ 
tamente  ad  appoggiare  al  cerchio  membranoso  dello 
sfintere  della  vescica  (  Fig,  II  ):  quindi  o  rendesi  im¬ 
possibile  l’estrazione  della  pietra,  o  apportasi  una  in» 


(i)  Le  pietre  orinarie  sono  o  di  figura  sferica  , 
o  piatte  e  irregolari  ,  o  ovali .  Le  prime  non  hanno 
che  un  solo  diametro ,  le  seconde  ne  hanno  due , 
maggiore  cioè  e  minore  ,  e  le  terze  ne  hanno  tre  , 
maggiore  »  medio  e  minore.  Nel  primo  caso  non  si 
possono  prendere  colla  tanaglia  che  nello  stesso  dia - 
metro  ;  nel  secondo  conviene  prenderle  pel  maggiore 
e.  nel  terzo  pel  medio » 


dispensabile  lacerazione  del  collo  della  vescica  stessa, 
per  cui  ne  succedono  sovente  le  piii  funeste  con¬ 
seguenze. 

Questa  difficoltà  e  questi  pericoli  s’  accrescono 
maggiormente  al  momento  ,  in  cui  il  corpo  delia 
vescica  ,  e  singolarmente  il  suo  collo  e  la  prostata 
vengono  stimolati  dalla  presenza  della  tanaglia  e 
della  pietra  presa  e  tratta  con  questo  stromento, 
perchè  ,  essendo  le  fibre  di  quelle  parti  dotate  di 
una  forza  vitale,  di  eccitabilità  od  altro  che  chiamar 
si  voglia,  qualora  vengano  stimolate  e  dalla  tanaglia 
e  dalla  pietra  ,  nasce  da  esse  una  reazione  più  o 
meno  forte  contro  i  corpi,  che  toccano,  secondochè 
maggiore  o  minore  è  lo  stimolo,  che  agisce  sopra 
di  esse,  quanlochè  il  corpo  della  vescica  si  serra  stret¬ 
tamente  sopra  la  pietra  ed  il  suo  collo  attorno  i 
morsi  della  tanaglia,  in  modo  tale  che  lo  sfintere  della 
vescica  va  a  cadere  sopra  i  due  angoli  formali  dalla 
pietra  colla  tanaglia.  Qui  è  facile  comprendere  che 
questo  cerchio  membranoso  non  potrà  essere  supe¬ 
rato  dai  suddetti  angoli  ,  che  risultano  allorché  at¬ 
tirasi  colla  tanaglia  la  pietra  presa  nel  suo  minor 
diametro,  se  non  colla  lacerazione,  o,  per  meglio  dire, 
collo  strappamento  delle  fibre,  che  lo  compongono: 
i  quali  inconvenienti  non  succedono,  quando  la  pie« 
tra  viene  presa  per  il  maggior  diametro,  perchè, 
presa  in  tal  modo,  il  corpo  della  vescica  ed  il  suo 
collo  non  appoggiano  più  alla  maggior  parte  del¬ 
l’aspra  superficie  della  pietra,  per  cui  1’  attrito  delie 
parli  è  estremo,  ma  quasi  dei  tutto  sui  dorso  levi¬ 
gato  dei  morsi  della  tanaglia,  particolarmente  quando 
sono  larghi  ;  quindi  1*  attrito  con  questi  diviene  di 


# 


4i6 

poca  entità  e  gli  angoli ,  che  offrono  nei  prim© 
modo  il  maggiore  ostacolo  alla  mortila  delia  pietra  * 
in  questo  si  può  dire  che  piò  non  esistono  od  al- 
meno  sono  poco  sensibili,  (Fig.  Ili,)  È  vero  che  l’a¬ 
pertura  della  tanaglia  in  questo  modo,  essendo  molto 
maggiore  che  nell’altro,  il  diametro  dell’apertura, 
per  il  quale  deve  'sortire  la  pietra,  conviene  che 
soffra  una  maggiore  dilatazione;  ma  questa  dilatazione 
sottiene  facilmente  senza  inconvenienti,  quando  tutta 
Ja  forza  di  reazione  del  corpo  e  del  collo  della  ve¬ 
scica  non  si  serra  piu  sull*  asperità  della  pietra,  uè 
sugli  angoli,  ma  sui  dorso  levigato  della  tanaglia. 

Fig.  I  V. 

11  corpo  ed  il  colio  della  vescica  sono  suscettibili 
dì  molta  dilatazione  senza  lacerarsi  ,  (Fig.  IV);  e 
quando  la  loro  forza  di  contrazione,  accresciuta  dallo 
stimolo  prodotto  dal  taglio  e  dal  maneggio  di  que¬ 
ste  parti,  eseguisce  tutta  la  sua  azione  sopra  la  ta¬ 
naglia,  agisce  questa  in  tal  caso  come  semplice  di¬ 
latatore,  nella  stessa  maniera  che  agisce  il  forcipe 
nell*  estrazione  del  feto.  Quindi  è,  che  eseguito  il 
taglio  a  perfezione  ,  si  possono  facilmente  estrarre 
delie  pietre  di  molto  volume  senza  timore  di  fune¬ 
ste  conseguenze:  prova  ne  sia  la  pietra  da  me  levata 
al  giovane  Àstolfi,  la  quale  i&ra  nel  suo  medio  dia¬ 
metro  dì  20  linee  e  di  24  nel  suo  massimo. 

Nello  stesso  tempo  che  il  corpo  ed  il  collo  della 
vescica  sono  suscettibili  e  si  prestano  a  molta  dila¬ 
tazione  per  permettere,  senza  lacerarsi,  la  sortita  di 
una  pietra  di  20  lìnee  di  diametro  ,  h  loro  eccita¬ 
bilità  e  contrattilità  sono  tali  che  facilmente  arrivano 
a  serrarsi  con  tanta  forza  anche  sulle  pietre  piccole», 
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che,  mancando  della  dovuta  precauzione  di  prenderle 
colla  tanaglia  pel  loro  maggior  diametro  ;  se  non 
offrono  quelle  stesse  difficoltà,  che  si  scontrano  nel 
trarre  quelle  che  sono  molto  voluminose  ,  offrono 
però  il  pericolo  di  portare  delle  lacerazioni  colle 
loro  ineguaglianze  e  coi  loro  angoli. 

Non  si  deve  trarre  con  forza  la  pietra  ,  allorché 
si  trova  qualche  resistenza  ,  se  prima  non  si  ha  la 
certezza  d’averla  presa  pel  suo  maggior  diametro: 
il  che  si  può  verificare  mediante  il  dito  indice  della 
mano  introdotto  nella  ferita  lungo  i  morsi  della 
tanaglia  sino  alla  pietra,  che  a  tale  oggetto  si  tiene 
ferma  colla  tanaglia  al  collo  della  vescica.  Se  la  pie¬ 
tra  è  presa  pel  suo  minor  diametro  ,  col  dito  si  ri¬ 
scontrano  facilmente  gli  angoli  laterali  ai  morsi  delia 
tenaglia;  ed  in  tal  caso  conviene  lasciarla  cadere  in 
vescica  e  cercare  di  riprenderla  nell’altro  modo,  chè 
allora  la  maggiore  dilatazione  delle  branche  della 
tanaglia  lo  fa  conoscere  senza  il  bisogno  di  nuova 
esplorazione  col  dito. 

Quante  piu  pietre  si  trovano  in  vescica,  tante  più 
volte  si  è  in  necessità  d’ inlrodur  la  tanaglia  e  tor¬ 
mentare  questo  viscere;  e  quanto  più  queste  pietre 
.sono  aspre  ed  irregolari  ,  tanto  più  difficile  e  peri¬ 
colosa  riesce  l’estrazione.  Questa  verità,  di  cui  tutti 
ne  convengono,  deve  farci  riflettere  che  se  il  peri¬ 
colo  dell’  operazione  s’  accresce  per  la  replicata  in¬ 
troduzione  della  tanaglia  in  vescica  e  per  la  irrego¬ 
larità  delle  pietre  da  estrarsi,  quanto  più  non  s’ac¬ 
crescerà  ,  allorché  si  volesse  rompere  la  pietra  per 
levarla  a  pezzi?  I  frangi-pietra  ,  ossiauo  le  tanaglie 
dentate  ,  per  rompere  le  grosse  pietre  in  vescica,  e 
Annali.  Voi.  AfX///,  ?? 
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1*  invenzione  di  un  trapano  per  facilitare  la  rottura 
di  quelle  che  non  sono  suscettibili  d5  esser  frante 
dalle  tanaglie  »  offrono  un’  idea  di  facile  esecuzione 
a  quelli  i  quali  sono  poco  versati  nella  pratica  li- 
totomica  3  mentre  presentano  difficoltà  e  sommo  pe¬ 
ricolo  agli  operatori ,  nè  panno  ammettersi  da  chi 
appieno  conosca  il  vero  meccanismo  dell’operazione 
e  la  mutazione,  che  soffrono  Se  parti,  che  ue  vengono 
interessate. 

Volpi ,  Desaultz  Montaggio, ,  Sabatìer ,  Richerand , 
Berlinghieri  ec.à  hanno  conosciuto  di  tanta  difficoltà 
e  pericolo  il  rompere  la  pietra  in  vescica  ,  allorché 
si  riscontra  assai  voluminosa  9  che  essi  preferiscono 
a  questo  tormentoso  meccanismo  l’operazione  coll’alto 
Apparato. 

L’esito  quasi  sempre  infelice  o  almeno  assai, tra¬ 
vaglioso  ne5  casi  io  cui  si  è  ricorso  ai  frangi-pieira, 
non  dipende  tanto  dal  tormento,  che  necessariamente 
porta  la  manovra  di  quest5  operazione  ,  quanto  dal» 
r  estrazione  dei  pezzi,  divenuti  tutti  irregolari,  cou 
angoli  acuti  e  pungenti  3  difficilissimi  a  nascondersi 
coi  morsi  della  tanaglia  in  qualunque  modo  vengano 
presi,  perchè  in  tal  caso  il  corpo  e  il  collo  della 
vescica  per  la  loro  contrattilità  si  serrano  stretta- 
mente,  sopra  queste  punte,  e  presi  questi  pezzi  colla 
tanaglia  ,  quantunque  non  presentino  alcuna  resi¬ 
stenza  a  farne  l’estrazione  9  portano  tante  lacerazioni 
alla  membrana  interna  della  vescica  e  particolarmente 
ai  collo,  quanti  sono  s  pezzi,  che  vengono  estratti,  o, 
per  dir  meglio,  quante  sono  le  loro  punte,  che  sor¬ 
gono  fuori  della  tanaglia,  in  conseguenza  ,  quando 
r  operatore  ha  finito  di  levare  tutti  i  pezzi,  riman- 


4 19 

gono  tali  e  tante  lacerazioni,  per  cui  infiammazione, 
incontinenza  d’orina  od  altro  di  più.  funesto  ne  può 
derivare,  li  maggiore  o  minore  pericolo  dell’opera¬ 
zione  ,  ed  il  felice  o  infelice  esito  sta  poi  in  rela¬ 
zione  della  maggiore  o  minore  durezza  dei  pezzi  della 
pietra  ,  come  anche  del  maggiore  o  minore  volume 
dei  pezzi  stessi. 

Non  si  può  evitare  la  rottura  di  quelle  pietre 
che  sono  friabilissime  ,  perchè  non  resistono  alla 
presa  delia  tanaglia;  ma  in  questo  caso  i  loro  pezzi 
noti  sono  uè  taglienti  ,  nè  acuti  ,  come  quelli  delle 
pietre  dure;  e  quindi  sono  meno  atti  a  portare  delle 
lacerazioni  :  e  se  qualche  pezzo  un  poco  grosso  po¬ 
tesse  far  temere  di  qualche  lacerazione  nel  trarlo,  si 
frange  colla  tanaglia  in  più  minuti  pezzi,  che  si  le¬ 
vano  poi  e  colla  tanaglia  e  colle  iniezioni. 

Vi  sono  auche  delle  pietre,  che,  quantunque  siano 
di  natura  compatta,  qualche  volta  si  rompono,  lascian¬ 
do  dei  pezzi  assai  duri  da  farne  l’estrazione.  Nell’atto 
dell’operazione  noi  osserviamo  che  il  tessuto  della  pro¬ 
strata  e  del  collo  della  vescica  in  un  individuo  ,  a 
differenza  dell’altro,  mostrasi  piu  o  men  lasso,  più  o 
roen  forte,  più  o  men  atto  a  contrarsi,  e  quando  s’in¬ 
troduce  la  tanaglia  in  vescica,  ha  questa  un’azione 
attiva  sopra  queste  parti,  nell’atto  ch’esse  divengono 
necessariamente  passive;  e  viceversa  poi,  quando  la 
tanaglia  ha  afferrata  la  pietra  al  momento  che  de¬ 
stramente  si  vuole  estrarre,  succede  allora  che  per 
l’irritamento  portato  al  collo  ed  alla  prostata  diven¬ 
gono  queste  parti  attive,  e  passiva  la  tenaglia;  e  se 
si  combina  che  la  pietra  sia  di  secondo  genere,  cioè 
formata  di  due  sostanze  e  in  strati  distinti  c  che  la 
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sostanza,  che  costituisce  il  primo  nucleo ,  ossia 
centro  della  pietra  ,  si  trovi  più  compatta  di  quella 
che  forma  Tesieino,  volendola  estrar  fuori,  superando 
l’opposizione  delle  parti*  aggiuntavi  la  necessita*  che 
presenta  all’operatore  di  serrarla  vie  più  fra  i  morsi 
della  tanaglia,  necessariamente  tal  pietra  si  screpola 
e  per  così  dire  si  sfascia*  lasciando  il  nucleo  intiero 
e  le  scorze  in  più  pezzi*  che  sono  più  o  meno  grossi 
secondo  la  grossezza  degli  strati  ,  che  vestivano  il 
sottoposto  nucleo  *  nei  qual  caso  i  pezzi  sono  duri 
e  pericolosi  a  farne  1*  estrazione  *  come  quelli  *  che 
si  fanno  coi  frangi*pietra:  e  per  riuscire  di  terminare 
l’operazione  con  meno  inconvenienti  che  sia  possi¬ 
bile,  conviene  avere  l’avvertenza  di  non  estrarre  mai 
pezzi  molto  grossi,  ma  di  frangerli  colla  tanaglia  in 
più  piccoli  e  di  trarli  lentamente  ;  e  per  coprire  , 
per  quanto  è  mai  possibile,  le  punte  di  questi  pezzi 
e  per  evitarne  il  risultamento  degli  angoli  torna  bene 
di  servirsi  d’una  tanaglia  di  morsi  assai  larghi,  sot¬ 
tili  ed  alquanto  concavi  ,  giacché  in  questo  caso  si 
trova  meno  difficolta  ad  introdurla  in  vescica  ed  a 
trarne  i  piccoli  pezzi ,  che  si  devono  estrarre  (i). 

(i)  Una  pietra  di  questo  genere  molto  voluminosa 
Ju  da  me  estratta  in  luglio  1817  a  Domenico  Placca 
Margariter  d’anni  36.  Rottasi  la  pietra  al  momento 
che  stava  per  sortire  dal  collo  della  vescica ,  ne 
levai  tutti  i  pezzi  colle  accennate  precauzioni ,  ed  il 
nucleo  intiero  s  eh’  era  della  grossezza  d *  una  gran 
noce •  U ammalato  non  ebbe  il  più  piccolo  accidente 
dopo  V operazione,  e  in  trentaquattro  giorni  fu  per¬ 
fettamente  sanato. 
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Dal  novembre  i8i5,  in  cui  mi  determinai  defini¬ 
tivamente  ad  afferrare  le  pietre  in  qualungue  caso 
pel  loro  maggiore  diametro,  io  conto  .quarant  otto 
operazioni  di  felicissimo  esito,  e  posso  assicurare  che 
in  pratica  questo  nuovo  metodo  mi  corrispose  finora 
senza  eccezione.  Oso  lusingarmi  che  gli  operatori  lo 
troveranno  ugualmente  utile,  e  sara  allora  per  me 
di  dolcissima  soddisfazione ,  che  nelle  lor  mani  esso 
riesca  con  eguale  felicità. 

Spiegazione  della  tavola . 

Fig.  I.  La  pietra  presa  colla  tanaglia  pel  suo  mi¬ 
nor  diametro.  AA  ,  gl’ angoli  che  risultano  laterali 
ai  morsi  della  tanaglia. 

Fig.  II.  La  pietra  in  vescica,  presa  colla  tanaglia 
pel  suo  minor  diametro.  DDD,  la  vescica.  G,  il  suo 
collo  stretto  attorno  i  morsi  della  tanaglia.  BB  ,  gli 
angoli  laterali  che  appoggiano  allo  sfintere  delia 

vescica. 

Fig.  III.  La  pietra  presa  pel  suo  medio  diametro. 
EE,  gli  angoli  laterali  appena  sensibili. 

Fig.  IV.  La  pietra  in  vescica  presa  colla  tanaglia 
pel  suo  medio  diametro.  GGG,  la  vescica.  F,  il  suo 
collo  molto  dilatalo.  H  la  pietra  che  sorte  dal  colio 
della  vescica. 

La  pietra  che  vedesi  in  questa  tavola  è  quella 
che  fu  levata  al  giovine  Astolfi  ,  nella  sua  naturale 
grandezza  e  figura,  cioè  di  linee  24  od  su0  maggior 
diametro  ,  20  nel  medio  e  12  nel  piccolo. 


Sur  le  traitement  des  jluxions  de  poltrirle , 
Lettre  de  Mons.  Ch.  Peschiér  ,  docteur 
en  chirurgie ,  au  prof.  Pictet  ,  Firn  des 
redacteurs  de  la  Bihliotheque  Unioer selle, 
Juìn  ,  1822  (1), 

Tj  n  metodo  il  quale  salva  tutti  gli  infermi  af¬ 
fetti  da  infiammazione  di  petto,  sotto  forma  di  pieu¬ 
mide  e  di  peripneumonia,  deve  essere  accolto  assai 
favorevolmente  dai  cultori  delfarte  di  guarire,  mas¬ 
sime  che  i  medici  i  quali  curano  sagacemente  questo 
malore  perdono  non  pochi  ammalati.  Siffatto  metodo 
è  meritevole  di  tutta  1*  attenzione  anche  pel  motivo 
che  gli  infermi  guariscono  prontamente  ,  senza  che 
loro  si  applichino  vescicatorj  ,  e  si  cavi  una  goccia 
di  sangue,  quando  questo  fluido  riparatore  si  estrae 
a  profusione  col  metodo  consueto  di  medicare;  e 
infine  non  soggiacciono  gli  ammalati  a  ricadute  9 
non  sopravviene  alcun  accidente,  e  non  si  patiscono 
incomodi. 

Tutti  questi  risultamenti  si  conseguono  mercè  gran¬ 
di  dosi  di  tartaro  emetico  (  tartrato  di  potassa  e  di 
antimonio)  il  quale,  a  giudizio  del  dottor  Peschiera 
operare  sembra  come  medicamento  evacuativo,  e  però 
sbarazzando  le  prime  vie,  facilitando  la  circolazione 
ne’  vasi  sanguigni  addominali  e  diminuendo  in  pro« 
porzione  la  pletora  relativa  del  petto,  e  conseguen- 


(1)  Articolo  comunicato  dal  sig.  prof.  G.  Cerioli. 
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temente  gli  accidenti  patologici  che  si  manifestano 
nel  sistema  respiratorio.  Parve  all* autore  che  il  tar¬ 
taro  emetico  sospendendo  1’  azione  digestiva  dovesse 
opporsi  alla  chilificazione  ed  all’ematopea;  ed  indù* 
cendo  turbamento  nell’economia  animale,  cosi  pro¬ 
movendo  vomito,  come  non  provocandolo  ,  dovesse 
mostrarsi  atto  a  sviare  il  movimento  flussionario,  iL 
quale  solo  porta  sul  petto  un’  infiammazione  5  più 
che  in  altro  luogo,  in  questo  pericolosa.  Gli  annali 
clinici  di  Montpellier  riferiscono  che  questo  stesso 
mezzo  è  stalo  praticato  con  uguale  successo  da  altro 
medie©  ;  ma  questi  si  accontenta  dare  1*  emetico 
sciolto  in  due  iibbre  d’acqua  ,  e  il  dottor  Peschiti * 
vi  associa  altre  medicine,  che  tiene  indicate  dallo  stato 
momentaneo  dell’infermo. 

Ogni  volta  che  si  è  presentato  al  dott.  Peschier 
dolore  più  o  men  forte  al  petto,  fisso  o  vago,  con 
febbre  o  senza,  e  anche  con  dispnea,  sputi  abbon¬ 
danti  o  rari,  rugginosi,  sanguinolenti,  veglia,  delirio, 
piccole  escare  sulle  labbra  o  sulla  lingua,  faccia  rossa 
livida  o  incettata,  lingua  bianca  gialla  grigia  info¬ 
cata  o  nera,  alito  puzzolente,  corpo  aperto  o  costi¬ 
pato  ,  astenia  o  prostrazione  di  forze  ,  Egli  suggerì 
il  tartaro  emetico  alla  dose  sulle  prime  di  sei  grani 
indi  di  12  e  fino  \5  entro  le  2^ore  in  una  pozione 
di  sei  once  facendone  prendere  un  cucchiajo  da  mi¬ 
nestra  ogni  ora  ,  e  soprabbevendo  1’  infermo  una 
scodella  di  tisana  ordinariamente  lassativa.  L’autore 
favoriva  la  tendenza  al  sudore  con  due  dramme  di 
etere  nitrico,  muriatico  o  acetico;  dava  una  o  due 
dramme  di  tintura  oppiata  ne’  casi  di  angoscia  e  di 
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veglia,  e  la  stessa  dose  di  nitro  se  vi  era  difficoltà 
d’  orinare,  calore  secco  alla  pelle  ec. 

Gli  ammalati  vomitavano  pressoché  sempre  presi 
due  o  tre  cucchiai  della  prima  pozione  ;  di  poi  essa 
agiva  come  purgativo  o  non  produceva  alcun  effetto 
sensibile,  ma  ridonava  sollecitamente  la  perduta  sanità. 
.Se  si  lasciava  per  alcun  tempo  la  medicina,  la  malattia 
si  esacerbava.  Gli  sperimenti  delPautore  lo  convinsero 
che  il  tartaro  emetico  a  gran  dosi  incitava  meno  il 
vomito  che  dato  a  piccole;  e  ogni  volta  che  nelle 
persone  debolissime  lo  prescrisse  alla  dose  di  un 
grano  o  un  grano  e  mezzo  nelle  24  ore*  ebbe  sforzi 
senza  effetto,  lunghissimi  e  assai  faticosi.  Nel  maggior 
numero  de’  casi  la  malattia  si  viuse  entro  otto  giorni, 
di  raro  in  i5  ,  e  più  raramente  ancora  in  tre  set¬ 
timane.  Nella  convalescenza  la  dieta  era  severa  e  si 
promovevano  leggieri  evacuazioni  alvine.  In  alcun 
caso  Y  autore  applicò  un  vescicatorio  loco  dolenti. 

Fra  le  molte  riferisce  il  dottor  Peschier  alcune 
istorie  d’  infiammazioni  di  petto  superate  col  tartaro 
emetico. 

Se  piena  sede  dar  si  dovesse  alle  parole  del  dott. 
Peschier ,  Egli  prima  che  alcun  altro  avrebbe  preco¬ 
nizzato  il  tartaro  emetico  a  dosi  generose  nella  cura 
delle  infiammazioni^  di  petto.  Giustizia  però  vuole 
che  il  merito  di  cosiffatta  scoperta  concedere  si  debba 
interamente  al  signor  professor  Giovanni  Rasori ,  il 
quale  nel  1811  ,  pubblicò  negli  Annali  di  scienze 
e  lettere  celebratissima  dissertazione  (1),  riguardante 


(1)  V*  voi  7  ,  pag.  72. 
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«IT  uso  del  tartaro  stibiato  nelle  perìpneumonie  in¬ 
fiammatorie.  In  essa  è  detto,  che  le  perìpneumonie 
si  medicano  col  tartaro  emetico  dall’incominciarnento 
del  male  sino  alla  fine  ;  che  questo  preparato  anti¬ 
moniale  fu  il  principale  e  talvolta  il  solo  rimedio  ; 
che  per  esso  si  risparmia  un  maggior  numero  di 
salassi,  e  alcuna  volta  si  risparmiano  del  tutto;  che 
se  ne  sono  portate  le  dosi  giornaliere  lungi  assai 
oltre  i  limiti  a  cui  sia  mai  giunta  la  pratica  la  più 
coraggiosa,  amministrandone  lo  scrupolo,  la  dramma 
e  più  dramme  nel  corso  di  24  ore  ;  che  non  rade 
volte  si  giunse  ad  amministrarne  più  once  nell’in- 
tero  corso  di  una  guarigione;  e  finalmente,  con  lutto 
questo  si  afferma  con  sicurezza  non  essersi  eccitato 
il  vomito,  non  alterato  punto  il  seccesso,  nè  compa¬ 
rire  sudori  più  di  quello  che  portino  1’  indole  e  il 
tempo  della  malattia.  E  si  fa  in  oltre  notare  che 
questa  pratica  ,  del  professor  Rasori ,  continua  inal¬ 
terabilmente  la  medesima  da  più  anni  ,  che  queste 
straordinarie  dosi  non  sono  tollerale  solamente  e 
prese  impunemente  ,  ma  che  in  oltre  costituiscono 
utilmente  la  parte  principale  deb  metodo  curativo  ; 
che  dotato  il  tartaro  stibiat^  di  energica  azione  con¬ 
trostimolante  ,  distrugge  la  diatesi  di  stimolo  senza 
produrre  evacuazioni  di  sorta  per  vomito  o  per  sec¬ 
cesso  senza  iscuotere  meccanicamente  il  corpo  o  ge¬ 
nerare  sudori  (1). 

La  differenza,  se  ve  n’ha,  tra  i  due  metodi  con¬ 
siste  adunque  iu  ciò,  che  il  dott.  Peschier  amministra 


(1)  V.  pag.  8 5  ,  86. 
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iì  tartaro  emetico  in  ogni  dolore  laterale  anche 
reumatico,  e  che  a  nostro  giudizio  potrebbe  talvolta 
vincersi  agevolmente  coll’  applicazione  di  pannilini 
caldi,  e  colle  fregagioni  oleose»  quando  il  professor 
Rasori  esibisce  il  tartaro  di  potassa  e  d’  antimonio 
nelle  peripneumoniè  infiammatorie  :  il  dott.  Peschier 
non  sa  mai  trarre  sangue,  aozi  tiene  non  necessarie 
le  evacuazioni  sanguigne,  cosi  generali  come  locali 
Trattandosi  di  lievi  flogosi  di  petto  stimiamo  che 
il  solo  tartaro  stibialo  (  alla  dose  di  12  o  i5  grani) 
potrà  condurle  a  perfetta  guarigione  ;  nelle  gravi  , 
ove  urgentemente  è  minacciata  la  tessitura  del  pol¬ 
mone,  il  professor  Rasori  assai  opportunamente  rac¬ 
comanda,  nel  medesimo  tempo,  il  salasso  generoso, 
e  lo  commenda  perchè  i  pratici  convengono  essere 
esso  il  mezzo  piu  efficace  per  soffocare  li  gravi  pro¬ 
cessi  infiainmatorj  ,  e  massime  perchè  conghicttura 
che  colla  diminuzione  del  sangue,  possa  diminuirsi 
la  massa  di  quella  sostanza’,  da  cui  sono  generate 
le  locali  alterazioni.  11  dottor  Peschier  per  favorire 
la  diaforesi  fa  uso  degli  eteri  ;  e  pretende  calmare 
l’augoscia  e  la  veglia  colla  tintura  oppiala.  Il  prof. 
Rasori  non  trova  conducenti  le  medicine  incitanti  , 
©  però  non  potrebbe  commendare  in  simili  casi  che 
il  nitrato  di  potassa. 

Nelle  sale  del  professor  Rasori  si  ebbe  mortalità^ 
e  disgraziatamente  li  peripneumonici  periscono  nelle 
sale  tenute  dai  più  esperti  Clinici.  II  dott  Peschier 
dichiara  avere  guarito  tutti  gl’  infermi  di  flussioni 
di  petto.  Non  volendo  Noi  concedere  che  ciò  quasi 
per  divino  miracolo  addivenisse,  diremo  che  al  sig. 
dottor  Peschier  la  fortuna  fu  molto  benevola  e  fa- 
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vorevoìe.  Non  è  poi  questa  non  sempre  contraria  al 
pratico  valente  massime  ove  Egli  possa  porre  la  me¬ 
dicina  a  malori  che  non  sono  grandissimi. 

Conchiudendo  adunque*,  la  pratica  di  esibire  il 
tartaro  emetico  a  dosi  generose  nella  cura  de’  mali 
di  petto  ,  non  è  nuova  ,  e  non  si  doveva  ignorare 
dal  signor  dottor  Peschier ,  essendo  essa  stala  divul¬ 
gata  da  giornali  accreditatissimi  (i).  Il  signor  dottor 
Peschier  ha  però  confermato  questa  pratica  s  e  noi 
siamo  d’avviso,  contro  la  sentenza  del  sig.  A .  M  (2), 
che  possa  essere  utilmente  seguita  senza  incorrere  la 
taccia  di  medici  irragionevoli. 


(1)  F.  Annali  cu  scienze  e  lettere ,  voi .  7.  — 
Giornale  dì  medicina  pratica  del  professor  Brera , 
voi .  2  ,  pag .  125. 

(1)  -Voyage  medicai  en  Italie  per  le  docteur  D. 
Valentin:  Bibliotheque  Universelle ,  mai ,  1822  * 
pag.  41. 
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De  la  Physìo logie  du  Systems  nerveux  * 
et  specialement  du  cerveau  ;  re  che  r  che  s 
sur  les  maladies  nerveuses  en  generai , 
et  en  particulier  sur  le  siége ,  la  nature 
et  le  traìternent  de  fhìslerìe,  de  l’hypo - 
chondrie  ,  de  V  epilepsìe  et  de  fasthme 
convulsi a.  Par  M.  Georget,  docteur  en 
medecine  de  la  Faculté  de  Paris  ec<  — 
à  Paris  1822;  deux  volumes  in  8.°  (1) 

Se  v*  ha  parte  dell*  organismo  che  ad  ogn*  altra 
sovrasti ,  è  dessa  senz’  alcun  dubbio  il  cervello  ed 
il  sistema  nervoso.  Necessarj  alla  vita  degli  esseri  i 
piu  perfetti  che  adornino  la  superficie  del  globo 
terracqueo,  lo  son  eglino  ancor  pih  all’esercizio  delle 
loro  piu  sublimi  funzioni.  Senza  di  esso  gli  animali 
non  sarebbero  consci  nè  della  propria  ,  nè  dell’  al» 
trui  esistenza  ;  e  senza  di  essi  l’uomo  non  anderebbe 
fastoso  di  quegli  ammirandi  attributi ,  per  cui  s’in¬ 
nalza  su  tutti  i  viventi  e  signoreggia  tutto  il  crealo. 

Ma  spetta  egli  al  cervello  ed  al  sistema  nervoso 
il  supremo  dominio  della  macchina  animale  e  par¬ 
ticolarmente  di  quella  dell’uomo?  E  egli  unicamente 
in  virtù  della  loro  organica  tempra  ,  che  compiono 
essi  le  funzioni  loro  affidate  ?  Derivano  esse  quasi 
soltanto  dal  vario  loro  sviluppo  e  dalla  varia  energia 


(1)  Articolo  comunicato  dal  sig .  prof.  G.  Ramati. 
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della  loro  azione  le  tante  differenze  che  gli  animali 
e  1’  uomo  presentano  nelle  varie  circostanze  della 
loro  esistenza  ?  Ecco  ciò  che  i  più  de’  fisiologi  son 
ben  lontani  dal  credere  ;  ma  ecco  ciò  che  non  solo 
sostiene,  ina  si  avvisò  pure  di  potere  il  sig.  Georget 
dimostrare  nella  fidologica  parte  dell’  opera  che  ab¬ 
biamo  annunziata.  E  che  tal  sia  effettivamente  lo 
scopo  ,  a  cui  in  essa  ha  mirato  ,  potrà  ognuno  di 
leggieri  arguirlo  dalle  generali  considerazioni  che  gli 
piacque  premetterle,  e  particolarmente  da  quanto  in 
esse  ci  espone  in  parlando 

•  :  "'IV  fc  .  _  -  » 

Della  vita  ,  dell*  organismo ,  del  princìpio  vitale  eci 

La  vita  (  die’  egli  )  non  è  altro  che  il  giuoco 
degl'  organi  ,  V  organismo  in  azione .  A  torto  alcuni 
fisiologi  credono  indispensabile  ad  essa  un  partico¬ 
lare  principio  ,  il  principio  vitale.  Questo  principio 
non  è  che  una  potenza  inerente  allo  stesso  organismo, 
un  risultato  immediato  delle  materiali  di  lui  con- 
dizioni. 

Da  tal  sorgente  unicamente  derivano  ,  al  dir  di 
Georget  ,  tutte  le  facoltà  onde  sono  dotali  non  solo 
i  vegetabili,  ma  gli  animali  eziandio;  e  niun  altra 
ne  hanno  le  varie  loro  funzioni. 

Alcuni  fisiologi  ,  seguendo  le  orme  de’  metafisici, 
pretendono  che  gli  animali  vadan  forniti  di  un 
principio  spirituale  ;  e  che  al  medesimo  spetti  l’in¬ 
carico  di  mantenere  in  armonìa  le  varie  parti  delle 
lor  machine  ,  e  di  diriggere  i  lor  movimenti.  Ma 
resistenza  di  questo  principio  è  ancor  meno  provata, 
«  suo  dire,  di  quella  del  principio  vitale!! 
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Gli  animali  sì  distinguono  bensì  dalle  piante  per 
varj  caratteri  ;  e  soprattutto  se  ne  distinguono  per 
esser  dotati  di  sensibilità  percipicnie  e  di  contratti - 
lità  volontaria.  Ma  essi  non  hanno  d’uopo,  se  diam 
retta  a  Georget ,  sì  per  vivere  come  per  eseguire  le 
animali  loro  funzioni  di  veruna  immateriale  sostanza  • 
«è  tampoco  hanno  d’uopo  di  verun  centro  di  unita. 

Che  se  alcuno  in  essi  ne  esiste,  egli  è  il  sistema 

*  _ 

nervoso  Questo  sistema  (  die5  egli  )  è  l9  anima  del¬ 
ti  animale  ;  per  lui  esso  vìve  e  si  muove  ,  ed  a  lui 
sta  sottommesso  tutto  ciò  che  fa  parte  della  sua  mac¬ 
china  !  ! 

È  noto,  del  rest^,  che  il  sistema  nervoso  oltre  al» 
l’essere  organo  delle  (unzioni  caratteristiche  dell’ani¬ 
male  e  dell’uomo  ,  ha  pure  delle  relazioni  cogl’  altri 
organi.  Fondato  su  questo  suo  duplice  ufficio  divide 
l’autore  questo  suo  lavoro  in  due  parti;  e  riservando 
alla  seconda  i’  esame  delie  anzidette  sue  relazioni  9 
prendo  a  trattar  nella 

PARTE  PRIMA 

Delle  funzioni  intellettuali • 

Con  questo  nome  designa  Georget  tutte  le  fun® 
zìoni  relative  alle  sensazioni ,  al  pensiero  »  alla  vo¬ 
lontà  ,  alle  passioni  ec.  Ma  più  di  tutto  importa  al 
fisiologo  il  conoscere  la  sede  e  il  meccanismo  delle 
medesime  in  generale.  Perciò  comincia  egli  ad  am¬ 
maestrarci  nella 


Sezione  prima 


Sulla  sede  e  sul  meccanismo  dell* intelligenza. 

64  II  cervello  è  1’  organo  immediato  di  tutte  le 
funzioni  intellettuali  ;  è  desso  che  percepisce  le  im¬ 
pressioni  ricevute  dalle  estremità  nervose,  che  pensa, 
che  vuole  ,  che  dirigge  i  movimenti  volontarj  ;  ed 
in  esso  han  pur  sede  quante  son  le  affezioni  e  le 
passioni,  di  cui  l’uomo  e  gli  animali  souo  capaci  . . .  5» 
Ma  perchè  il  cervello  eserciti  sì  fatte  funzioni  varie 
condizioni  si  esiggono-  nè  ciò  debbe  recar  meravi¬ 
glia  ,  imperocché  ella  è  legge  dell’  organismo  ,  che 
qualunque  funzione  consti  di  due  elementi  :  i.°  di 
disposizioni  organiche  innate  ,•  2.0  di  eccitanti  este¬ 
riori  agli  organi . 

Sa  ognuno,  di  falli,  che  le  disposizioni  organiche 
sono  il  primo  elemento  di  ogni  funzione.  Sa  ognuno 
altresì  che  tutti  gli  organi  sono  originariamente  con¬ 
formali  a  seconda  delle  funzioni  che  durante  la  vita 
dovranno  esercire;  e  niuuo  ignora  che  posson  essi 
venir  modificati  bensì,  rua  cangiati  non  mai.  Ma  è 
noto  insiem  pure,  che  codeste  organiche  disposizioni 
rimangono  inerti  ,  e  che  ad  onta  di  esse  non  v’  ha 
alcun  movimento  vitale  negli  organi  ,  se  non  son 
questi  eccitati  da  alcuni  agenti  esteriori  ;  e  che  dal 
congruo  od  incongruo  loro  rapporto  colle  medesime 
dipende  in  gran  parte  il  salutare  o  morboso  stato 
degli  organi  stessi,  non  che  quello  de’  funzionali  lor 
risultati  ;  ed  in  vero 

6«  Ognun  vede  che  codesti  risultati  ,  o  funzionali 
prodotti  non  potranno  non  esser  diversi  ,  se  le  ca- 
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gioni  onde  derivano  non  saran  sempre  le  stesse  sì 
nella  loro  natura  come  nella  loro  energia  ...  Il  chilo 
sarà  per  tal  modo  più  o  meri  abbondante  3  più  o 
men  nutritivo  giusta  la  varia  energia  delle  forze  di¬ 
gerenti  e  la  varia  qualità  e  quantità  delle  materie 
alimentari  . .  .  Ove  'perù  si  consideri  che  le  disposi • 
zioni  organiche  non  posson  subire  verna  essenzial 
cangiamento,  che  lo  stomaco,  cioè,  è  ognor  destinato 
a  digerire  ,  le  glandole  a  secernere  umori  ;  ed  ove 
si  rammenti,  che  determinati  son  pure  gli  eccitanti 
esteriori  di  modo  che  quelli  di  un  organo  dtvengou 
corpi  stranieri  per  l’altro;  vedrà  ognuno  pur  anche 
che  assai  limitate  esser  debbono  le  variazioni  de’  loro 
funzionali  prodotti . 

Tal  si  è  la  legge  ,  da  cui  son  governate  tutte  le. 
funzioni  degli  esseri  viveuti  •  e  tal  si  è  quella,  da 
cui,  se  dobbiam  prestar  fede  a  Georget ,  vengon  pur 
regolate  le  più  sublimi  di  tutte  ,  le  cerebrali  fun¬ 
zioni. 

Invano  Platone  suppose  che  vi  avessero  delle  idee 
innate,  e  invano  Cartesio  rinnovellù  e  difese  questa 
sua  dottrina.  Fu  questa  (  scrive  Georget  )  sì  vit¬ 
toriosamente  combattuta  da  Locke  ,  da  Conditine  e 
da  Bonnet  che  opera  perduta  sarebbe  il  nuovamente 
mostrare  la  sua  fallacia  . .  .  Chi  ha  paragonato  perù 
1’  intelletto  di  un  individuo  ,  che  non  ha  provata 
pur  anco  veruna  sensazione  ,  a  una  tavola  rasa  ,  è 
caduto  in  un  estremo  opposto  a  quello  in  cui  eran 
trascorsi  gli  autori  deli’anzidetta  dottrina  ;  essi  hanuo 
esagerata  l’influenza  degli  oggetti  esteriori  ed  invi- 
lita  quella  dell’ organo  intellettuale ,  sì  riguardo  al 
pensiero ,  come  alle  inclinazioni  e  passioni.  » 
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Un  tal  errore  non  si  può  tuttavolia  rimproverare 
e*  Locke  ;  ne  mollo  meno  si  ipuo  rimproverare  a 
Bonnet.  Risulta  chiaramente  al  contrario  dagli  scritti 
del  primo,  che  alla  produzione  delle  sensazioni  e  di 
tutte  le  intellettuali  funzioni  indispensabili  ei  repu¬ 
tava  i  due  summentovati  elementi  ;  e  niuno  vorrà 
dubitare  che  1'  organica  innata  disposizione  a  ciò 
necessaria  ei  ci  designasse  nell’  anima  e  nelle  facoltà 
che  le  appartengono,  e  che  il  bisogno  degli  eccitanti 
esteriori  ci  venisse  da  lui  adombrato  in  quello  delle 
operazioni  de’  sensi.  Ma  chi  non  vedrà  ben  più  fe¬ 
licemente  espressa  la  necessità  delle  condizioni  accen¬ 
nate  in  ciò  che  su  questo  proposito  ci  lasciò  scritto 
Bonnet  ?  Non  diss’  egli,  di  fatti,  che  ogni  fibra  ce - 
i  ehi  ale  e  stata  ot  iginariamente  costrutta  in  un  modo 
conforme  alla  maniera  d’ agire  degli  oggetti  i  quali 
hanno  con  essa  un  determinato  rapporto  ?  Chi  meglio 
di  tutti,  per  altro,  ci  ha  svelato  il  principio  dell’in- 
tellettual  meccanismo  e  ci  ha  additato  nella  organica 
disposìzion  del  cervello,  e  negli  eccitanti  esteriori 
i  suoi  due  essenziali  elementi,  furon  dessi  il  celebre 
metafisico  Kant  ed  il  craniologo  Gali. 

Parrà  strano  a  taluno  il  vedere  codesti  due  filosofi 
posti  a  fianco  1  uno  dell  altro  ;  io  oso  nulladimeno 
(scrive  Georget)  affermare,  od  almeno  io  sono  in¬ 
timamente  convinto,  che  la  dottrina  dell’  uno  non 
è  che  una  conseguenza  ,  od  una  fisiologica  applica¬ 
zione  di  quella  dell’altro;  entrambe  le  loro  dottrine 
si  accordano,  in  fatti,  ne’  lor  fondamenti  :  entrambe 
hanno  per  base  1’  esistenza  d’  innate  organiche  di¬ 
sposizioni  ,  e  la  pluralità  di  facoltà  al  cervello  ine¬ 
renti  ;  e  non  v’  è  che  a  percorrere  i  libri  dell’  uro 
Annali.  Voi  XXI IL  2d 
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e  dell’altro  p*er  veder  chiaro  che,  al  pori  di  sì  fatte 
disposizioni,  necessario  riconoscono  essi  l’ intervento 
degli  oggetti  esteriosi  alla  produzion  delle  idee  e  a 
lutti  gli  altri  funzionali  lor  risultati. 

Gli  elementi  or  or  indicati  son  pur  quelli  che 
voglionsi  ammetterà,  son  anzi  pur  quelli,  che,  al  dir 
dell’  autore,  unicamente  concorrono  a  costituir  qual  ¬ 
sivoglia  intellettuale  funzione.  Del  che  persuaso  , 
prezzo  dell’  opera  stimò  egli  il  particolarmente  oc¬ 
cuparsene  ;  e  cominciando  dagli 

Eccitanti  intellettuali 

Noi  chiamerei!!  con  tal  nome  (  die’  egli  )  tutto 
ciò  che  potrà  produrre  sulle  estremità  nervose  un 
impressione  ,  che  sarà  percepita  o  al  grado  di  sen¬ 
sazione  dal  cervello  elevata.  Da  una  tale  definizione 
apparisce  ,  che  agli  intellettuali  eccitanti  non  si  vo¬ 
gliono  riferire  soltanto  le  impressioni  fatte  sugli  or¬ 
gani  de’ sensi,  ma  quelle  eziandìo  che  posson  ve¬ 
nire  dagli  organi  interni  ;  laddove  ne  voglion  esser 
escluse  certe  reazioni  simpatiche  occulte ,  che  fra 
codesti  eccitanti  vennero  da  Cabanis  noverate.  Noi 
possiamo  ciò  stame  (  ei  soggiunge  )  dividere  gli  ec¬ 
citanti  intellettuali  in  esterni  e  interni . 

Appartengono  agli  eccitanti  esterni  tulli  i  corpi  , 
tutte  ie  sostanze  ,  cioè  ,  atte  a  fare  una  particolar 
impressione  sopra  alcuno  de’ nostri  sensi;  or  cinque 
essendo  questi  ,  a  cinque  ordini  si  posson  quelle  ri¬ 
durre,  vogliara  dire  ,  alle  sostanze  che  i  nostri  sensi 
qualificano  od  odorose ,  o  sapide 9  o  colorale ,  o  sonore % 
o  tangibili. 
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I  sensi,  cui  servono  di  eccitanti  le  sostanze  odo ■ 
rose  e  sapide  ,  son  piuttosto  satelliti  della  respira¬ 
zione  e  della  digestione,  che  fonti  di  idee.  11  primo, 
di  fatti  ,  ha  per  ufficio  particolare  il  riconoscere  le 
qualità  de’  gas,  ed  avvertir  l’individuo  se  sono  o 
nò  respirabili  :  il  secondo  di  conserva  con  quello 
ci  svela  la  natura  degli  alimenti  e  delle  bevande  , 
e  prepara  lo  stomaco  a  riceverli  o  a  rigettarli  giusta 
1’  impressione  che  sovr’  essi  hanno  fatta. 

La  vista  ,  1’  udito  ed  il  tatto  sono  i  principali 
stronfienti  di  comunicazione  tra  l’organo  intellettuale 
e  le  cose  esteriori.  Ben  pochi  sono  i  rapporti  che 
hanno  essi  colie  funzioni  nutritive  ,  intanto  che  in¬ 
dispensabili  sono  all’esercizio  delle  intellettuali. 

Gii  eccitanti  esterni  son  l’unica  fonte  d’impres¬ 
sioni  ammessa  dai  metafisici  ,  e  da  alcuni  fisiologi 
ancora.  Al  cospetto  di  essi  la  fame,  la  sete  ,  i  pia¬ 
ceri  di  Venere  non  son  che  maniere  di  essere  degli 
prgani  interni  ,  incapaci  di  produr  sensazioni.  Ma 
spn  forse  altra  cosa  (  dice  Georget  )  che  maniere  di 
essere  dei  nervi  e  del  cerebro  tutte  queste  sensazioni? 
La  temperatura  ,  che  cagiona  il  senso  del  caldo  e 
del  freddo,  è  forse  un  oggetto  più  reale  che  quella 
causa  ,  qualunque  ella  sia  ,  dalla  cui  impressione 
sullo  stomaco  e  sulla  faringe  deriva  la  sensazion 
della  fame  e  della  sete  ?  Chi  potrà  dopo  ciò  dubitare 
che  v’abbian  pur  degli  eccitanti  interiori  ,  atti  ad 
originar  sensazioni  ? 

Ma  vane  sarebbero  le  impressioni  che  sull’estremità 
de’  nervi  fanno  gli  eccitanti  interni  ed  esterni  senza 
il  concorso  delle  organiche  disposizioni  del  cerebro 
a  risentirle.  Giovi  dunque  il  conoscere 
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Le  facoltà  o  disposizioni  cerebrali * 

# 

La  scuola  psicologica  fondala  da  Locke  non  rico¬ 
nosce  altra  facoltà  primitiva,  nè  altra  sorgente  delle 
intellettuali  funzioni  ,  che  la  facoltà  di  sentire .  Ma 
da  tempo  immemorabile  i  moralisti  e  i  filosofi  avean 
divise  sì  fatte  funzioni  in  due  ordini;  e,  collocando 
nell’  uno  quelle  che  airintelletto  in  particolar  modo 
appartengono,  aveano  assegnate  all’altro  quelle  che 
alle  passioni  e  alla  volontà  riferisconsi.  Alberto 
Magno ,  JYillis ,  Vieussens ,  Mailer ,  Bonnet  ed  altri 
avevano  pur  pria  d’  ora  opinato  volersi  ammettere 
varie  facoltà  intellettuali  ed  assegnar  loro  vario  seg¬ 
gio  entro  il  cervello.  Niuno  però  sì  fortemente  par¬ 
teggiò  per  tale  opinione  come  il  celebre  Gali ;  ed  a 
ninno  forse  la  sua  dottrina  sembrò  sì  plausibile  , 
come  al  nostro  fisiologo. 

et;  Che  significherebbero  mai  (  sciama  egli  )  code¬ 
sta  complicazione  di  organi,  codeste  numerosissime 
fibre  ,  codeste  circonvoluzioni  e  prominenze  che  ci 
presenta  il  cervello  5  se  non  avessero  un  uso  spe¬ 
ciale  ?  Come  spiegare  la  corrispondenza  delle  sue 
facoltà  collo  sviluppo  di  questo  viscere  e  col  numero 
delle  sue  parti  iu  tutta  la  serie  degli  animali  co¬ 
minciando  dal  verme  e  sorgendo  iasiuo  all’  uomo  ? 
Perchè  mai  tante  gradazioni  di  forme  nello  stesso 
cerebro  umano?  5? 

Nè  già  la  sola  organica  tempra  di  questo  organo 
ci  parla  in  favore  dell’ anzidetta  dottrina.  La  plura¬ 
lità  delle  facoltà  cerebrali  ci  vien  pure,  al  dir  del- 
V  autore  ,  attestata  dalle  differenze  solenni  che  nei 
yarj  indivìdui  ci  offeriscono  gli  intellettuali  e  ma- 
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rali  attributi.  E  come  mai  dubitarnej  se  noi  veggiam 
tutto  giorno  gli  uni  divenire  senza  il  menomo  sforzo 
gran  poeti,  o  gran  musici,  e  gli  altri  iuvece  sommi 
filosofi  ?  Se  veggiamo  individui  dolati  di  prodigiosa 
memoria  e  al  tutto  poveri  di  giudizio? 

Ma  quali  e  quante  sono  le  primitive  facoltà  del 
cervello?  Gali  uè  ammise  niente  meno  di  ventisette. 
Spurzheim ,  non  contento  di  quelle  indicale  dal  suo 
maestro  ,  ne  aggiunse  loro  otto  altre.  Ma  Georget 
candidamente  confessa  di  non  esser  in  grado  di  poter 
ben  apprezzare  su  di  ciò  la  loro  dottrina.  Malgrado 
la  propensione,  ch’ei  nutre  pe’  lor  pensamenti  ,  non 
esita  anzi  a  confessare  altresì,  che  v’ha  delle  grandi 

difficoltà  relativamente  all’esercizio  delle  facoltà  sue- 

/ 

cennate,  che  Gali  è  ben  lontano  dall’avere  risolte. 

«  Come  mai  codeste  facoltà  possono  esse  comuni¬ 
care  fra  loro  per  modo  da  trovarsi  simultaneamente 
in  azione  ?  Come  reciprocamente  s’  imprestano  le 
cognizioni  che  a  ciascuna  son  proprie  ?  Come  rico-, 
vono  esse  le  sensoriali  impressioni  ...  ?  Come  in 
mezzo  a  tante  facoltà  sì  diverse  1’  essere  pensante 
non  ha  egli  che  un  sol  io ,  un  sol  sentimento  della 
sua  esistenza  ?  »  Ecco  altrettanti  problemi  che  nè 
Gali  *  nè  verun  suo  discepolo  ha  felicemente  sciolto 
sin  ora. 

Convinto  1’  autore  dell’  importanza  della  lor  so« 
luzione  non  seppe  chiudere  questa  Sezione  senza  fac 
voti  perchè  altri  si  accinga  a  tal  opra,  e  senza  farci 
sperare  di  tentarla  egli  stesso.  Prudente  parlilo  però 
gli  è  sembrato  il  declinarla  per  ora.  e  il  farsi  invece 
a  riandar  brevemente  le  intellettuali  operazioni  che 
dal  cervello  si  compiono  3  ed  il  venirci  più  ampia- 
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mente  mostrando  la  fisiologica  di  lui  dignità  ,  ed  i 
mezzi  additando  con  cui  riconoscere  e  misurare  i 
gradi  dell’ intellettuale  e  morale  sua  potenza.  Nel  che 
fare  non  può  negarsi  che  abbia  egli  valorosamente 
adoprato  per  conseguir  il  suo  scopo.  Nulla  però 
avendoci  egli  insegnato  che  di  leggeri  argomentar 
non  si  possa  da  quanto  abbiano  già  riferito,  di  buon 
grado  ci  asteremo  dall’epilogar  su  di  ciò  i  suoi  pre¬ 
cetti  ;  e  piu  presto  verrem  compendiando  quei  che 
ci  ha  dati  nella 


Sezione  seconda. 

Le  dottrine  dall’ antecedente  Sezione  desunte  non 
riguardano  che  il  meccanismo  delle  intellettuali  fun¬ 
zioni  del  cerebro  ,  considerate  net  modo  il  piu  ge¬ 
nerale.  Ma  niuuo  ignora  che  sì  fatte  funzioni  offeri¬ 
scono  delle  differenze  notabili  nelle  varie  epoche  e 
circostanze  della  vita.  A  queste  pertanto  debbe  pur 
volgere  la  sua  attenzione  chi  brama  conoscere  quelle 
sotto  tutti  i  loro  fisiologici  aspetti;  e  perciò  di  tai 
differenze  volle  Georget  occuparsi  nella  presente 
Sezione . 

Considerando  poi  egli  che  le  medesime  onninamente 
dipendono,  o  dalle  predisposizioni  del  cervello,  o 
dall’  azione  de5  sensoriali  eccitanti  ,  o  dalle  une  e 
dall’ altre  insiem  riunite,  in  tre  Capi  divise  la 
stessa  Sezione.  Trattò  nel  primo  delle  differenze  re~ 
lalìve  alle  predisposizioni  dell’  organo  a  cui  sono 
affidate  ;  e  ne  rintracciò  la  sorgente  nelle  età  ,  nei 
sessi  e  nei  temperamenti .  Esaminò  nel  capo  secondo 
le  differenze  relative  all *  azione  degli  eccitanti  sen * 
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sortali ;  e  Le  riferì  al  clima,  alle  stagioni ,  allWw* 
emìone  ec.  Riserbo  al  terzo  le  differenze  dipendenti 
dalle  disposizioni  e  dalli  anzidetti  ecciianti  insiern 
combinati $  e  riguardò  come  tali  la  veglia ,  il  sonno, 
i  sogni  ,  il  sonrtambolismo . 

Tal  si  è  l’oggetto  della  seconda  sezione,  e  tale  la 
di  lei  orditura,  Vcggiamne  or  la  sostanza. 

CAPO  PRIMO. 

Differenze  dell*  esercizio  intellettuale  del  cervello 
relative  alle  sue  predisposizioni. 

§  1 .  Delle  età. 

La  vita  è  un  viaggio  che  si  compie  senza  posa 
e  senza  interruzioni.  Ma  essa  ha  dei  periodi;  e  questi 
si  chiamano  età. 

Non  si  accordano  i  fisiologi  intorno  al  lor  numero. 
Sembra  all’autore  però  che  sette  se  ne  vogliano  am¬ 
mettere;  prima  infanzia  ,  cioè,  seconda  infanzia , 
adolescenza  ,  gioventù  ,  virilità  ,  vecchiaja  s  e  de¬ 
crepitezza. 

w  Grande  si  è  1*  attività  del  cervello  nel  primo 
periodo;  quindi  è  che  le  sue  affezioni  sono  ad  un 
tempo  numerose  e  pericolose  ,  anzi  pure  frequente¬ 
mente  mortali  durante  il  medesimo. 

55  Regna  nella  seconda  infanzia  (  età  compresa  fra 
i  sette  ed  i  quattordici  anni  )  una  morale  affezione, 
che  è  spesso  cagione  di  epilessia;  ella  è  la  paura... 
Ma  poco  suscettibile  di  altre  affezioni  e  soprattutto 
di  quelle  che  nascono  dalle  relazioni  sociali*  il  fan- 
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ciullo  va  pur  esente  in  generale  da5  mali  ,  che  da 
esse  cagionansi. 

«  Assai  esteso  comincia  a  farsi  il  dominio  del- 
1’  azion  cerebrale  nell’  adolescenza.  — •  La  più.  impe¬ 
riosa  delle  passioni  viene  allora  a  soggiogare  il  cuore 
ed  a  turbare  lo  spirito  ,  allora  è  che  Amore  con 
tutte  le  sue  chimere  s’  impossessa  dell’  un  sesso  e 
dell’altro.  ?? 

» 

Soggetto  a  minori  contrasti,  il  maschio  non  suol 
ritrarre  gran  danno  dalla  tirannide  che  sovr’  esso 
esercita  si  fatta  passione;  ma  raro  è  che  penoso 
non  sia  lo  stalo  in  cui  si  trova  per  cagion  sua  la 
femmina. 

a  La  gioventù  e  la  virilità,  essendo  le  epoche  in 

cui  tutti  gli  affetti  e  tutte  le  passioni  signoreggiano 

* 

l’uomo,  son  pur  anche  le  più  procellose  E  in 
allora,  in  fatti,  che  l’uomo  divien  facilmente  ipo¬ 
condriaco  e  ben  anco  maniaco;  ed  è  pure  in  tali 
epoche  che  la  donna  trovasi  in  preda  alle  piti  tristi 
morali  affezioni. 

i 

«  A  cinquantacinque  anni,  o  in  quel  torno , 
Y  uomo  s’accorge  che  le  sue  facoltà  cerebrali  vanno 
scemando:  ei  ndn  ha  piu  nè  quella  energia  di  mente, 
nè  quella  fervidezza  di  fantasia,  nè  quella  veemenza 
di  desiderj  e  di  affezioni  ,  nè  quel  vigor  muscolare, 
nè  finalmente  quella  acutezza  di  sen^i  ,  che  abbelli¬ 
vano  la  di  lui  gioventù  ...  Il  suo  cervello  non  è 
solo  infievolito  ma  predisposto  a  varj  mali  ,  tanto 
più  numerosi  e  gravi  quanto  più  intenso  sarà  stato 
il  precedente  di  lui  esercizio.  Le  apoplessie  ,  le  ce- 
jebriti  locali,  le  demenze  senili,  le  paralisi  sono 
effettivamente  il  retaggio  della  vecchiaja.  ss  ' 


Pochi  sono  coloro  ,  a  cui  e  dato  di  toccare  la 
decrepitezza.  Ma  se  vi  è  età  in  cui  la  forza  nervosa 
non  mostri  che  qualche  deboi  reliquia  della  sua  pas¬ 
sata  energia  ,  certamente  è  questa.  Pressoché  tutte 
cerebrali  son  le  morbose  affezioni  che  l’accompagnano. 
Non  solo  ottusi  o  nulli  sono  a  tal  epoca  i  sensi  , 
ma  tardi  o  ioeseguibili  affatto  sono  i  movimenti  ; 
non  più  passioni  ,  non  più  raziocinj.  Fatuità  ,  de¬ 
menza,  paralisi  in  un  colla  lòlla  delle  infermità  che 
ne  sono  seguaci:  ecco  la  scena  che  ci  presenta  l’uomo 
a  tale  età  pervenuto. 

/  '  j 

§  II.  Dei  sessi. 

Da  due  sorgenti  derivano  ,  a  parere  di  Georget  , 
i  caratteri  distintivi  de’  sessi  ;  dal  cervello  e  dagli 
organi  genitali. 

«  Quanto  al  cervello,  si  può  con  tutta  verità  as¬ 
serire  ,  che  la  femmina  sente  più  che  non  pensa ,  e 
che  V  uomo  pensa  più  che  non  sente  ...  E  da  ciò 
nascono  quasi  intieramente  le  particolarità  dell’  uno 
e  dell’altro,  sì  riguardo  al  carattere,  come  alle  pre¬ 
disposizioni  morbose  .  .  .  Non  da  altro  effettivamente 
proviene  la  maggior  proclività  delle  femmine  alle 
malattie  nervose  d’  ogni  maniera  che  dall’  essere  in 
esse  le  morali  affezioni  assai  più  vive  ,  e  più  fre¬ 
quenti  e  durevoli  che  noi  sogliono  essere  ne’  ma¬ 
schi.  » 

«  Rispetto  agli  organi  genitali,  la  femmina  prende 
una  parte  ben  più  importante  di  quella  del  maschio 
nelle  funzioni  relative  ai  medesimi.  La  gravidanza  , 
il  parto  ,  1’  allattamento  divcngon  sorgenti  di  una 


folla  di  fenomeni  locali  e  generali  ,  che  variamente 
concorrono  a  modificar  V  organismo.  Senza  di  ciò 
per  altro  1’  influenza  degli  organi  genitali  sarebbe 
presso  a  poco  la  stessa  ne’  due  sessi,  n 

Ma  oltre  alle  organiche  differenze  vogìionsi  pur 
calcolare  quelle  che^  ne’  due  sessi  provengono  dalla 
loro  situazione  sociale. 

«s  II  posto  che  in  società  tiene  la  femmina  rende 
il  suo  sesso  3  già  per  1’  organica  sua  conformazione 
infelice  ,  vittima  de’  sentimenti  e  degli  affetti  i  più 
vivi  e  penosi  .  .  .  Sensibilissima*  e  sommamente  amo* 
rosa  s  ella  non  può  amare  che  quando  altri  glielo 
comanda  o  glielo  concede.  Costretta  a  nascondere  le 
più  forti  sue  passioni  ,  a  dissimular  egualmente  i 
suoi  desiderj  ,  a  fingere  la  massima  calma  allorché 
il  suo  cuore  trovasi  in  preda  alle  più  forti  tempeste5 
ella  sagrifica  per  lo  piò  al  dovere  ed  ai  ben  essere 
altrui  la  tranquillità  e  la  felicità  sua  propria  .  .  . 
L’uomo,  avanzando  in  età,  cresce  in  potere,  in 
dignità,  in  fortuna.  Ma  ben  altro  tocca  alla  donna: 
più  ella  progredisce  negli  anni  e  più  deteriora  nella 
sua  social  condizione.  Più  non  sorrìdono  ad  essa  le 
grazie  ,  e  gl’  incanti  della  bellezza  son  perduti  per 
«essa;  perdita  tanto  piu  dolorosa,  quanto  che  il  cuore 
lungamente  conserva  le  sue  pretese  ,  sebben  1’  este¬ 
riore  abbia  perduto  i  suoi  dritti.  Che  se  la  religione 
non  viene  in  suo  soccorso,  ed  una  rivoluzion  salu¬ 
tare  non  opera  ne’  suoi  sentimenti,  gl’  isterismi  ,  le 
manie  ec. ,  ne  son  le  sequele.  » 


$  III.  Dei  temperamenti. 


Zimmerman  aveva  già  rimarcato  che  mal  si  ap¬ 
ponevano  coloro  i  quali  credevano  poteisi  ridurre  i 
temperamenti  a  sistema  ;  imperocché  le  eccezioni  alle 
regole  generali  su  di  ciò  stabilite  eran  piu  nume¬ 
rose  de5  fatti  che  ad  esse  servivan  di  base.  Altrettanto 
avevan  pure  osservato  alcuni  altri  rispettabili  autori. 
Malgrado  ciò  i  fisiologi  non  cessaron  giammai  di 
classificare  in  un  modo  o  nell’altro  i  temperamenti. 
Lo  stesso  Cabanis  ,  che  si  è  tanto  adoprato  onde 
perfezionar  la  dottrina  relativa  ai  medesimi  ,  non 
esitò  ad  ammettere  sei  temperamenti  fondamentali  ; 
e  la  divisione  di  essi  in  sanguigno ,  bilioso ,  linfatico , 
melanconico ,  nervoso  o  musculare}  e  pur  quella  quasi 
universalmente  oggi  giorno  adottata. 

Una  tale  classificazione  petò  agli  occhi  di  Georget 
non  è  altro  che  un  informe  avanzo  dell’  umorismo* 
ancor  piu  sfigurato  da  un  mal  inteso  suo  connubio 
colle  dottrine  de’  solidisli.  Non  manca  essa  >  a  suo 
dire ,  di  presentarci  qualche  apparenza  di  verità. 
Ma  ciò  che  rinchiude  di  vero  ,  non  è  stato,  nè  ben 
osservato ,  nè  ben  concepito.  Nel  render  ragione 
(  die’  egli  )  di  certe  associazioni  di  organiche  dispo^ 
sizioni,  il  più  delle  volte  si  confusero  gU  effetti  colle 
cagioni  ,  o  si  posero  quelli  al  posto  di  queste. 

«  Per  tal  modo  ,  i  partigiani  di  questa  dottrina 
non  senza  ragione  riguardarono  come  caratteri  del 
temperamento,  eh’ essi  chiamar]  bilioso ,  il  color, 
bruno'giallo  della  cute  ,  la  rigidità  de’  tessuti  este¬ 
riori  ,  la  musculare  energia  ,  1’  attività  dello  spirito, 
la  tenacità  del  proposito  ec.  Ma  a  torto  considera- 
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rono  essi  il  fegato  o  la  bile  come  cagioni  di  tali 
effetti.  Il  color  della  pelle  vuoisi  piuttosto  attribuire 
all’azione  de*  raggi  solari  che  a  tuit’  altra  cagione, 
dacché  si  vede  essere  piu  intenso  ne’ climi  caldi  che 
ne’ freddi ,  in  estate  che  in  inverno,  e  dacché  si  sa 
che  suo!  esso  avvicendare  nelle  varie  stagioni,  benché 
il  fegato  abbia  uguale  attività.  E  quanto  alle  altre 
disposizioni,  son  desse  più  spesso  originariamente  as¬ 
sociate,  che  dipendenti  le  urie  dalle  altre.  ?? 

«  Non  vuoisi  credere  adunque  che  nello  stato  di 
sanità  abbia  un  organo  influenza  e  preponderanza 
bastevole  per  produrre  e  mantenere  de’  ragguarde¬ 
voli  cangiamenti  nell*  organismo  ,  e  rompere  l’equi¬ 
librio  originariamente  in  esso  lui  stabilito  .  .  .  Ad 
eccezion  del  cervello,  tutti  gli  organi  vivono  isola¬ 
tamente,  e  non  esercitano  gli  uni  sugli  altri  in  istato 
di  sanità  altro  influsso  che  quello  derivante  dai  ri¬ 
sultati  delle  loro  funzioni.  In  tale  stato  per  tal  modo 
non  influisce  il  fegato  sul  canale  alimentare  che  in 
virtù  della  bile  ;  e  non  è  che  nello  stato  di  malattia 
che  sorgono  tutti  gli  agenti  simpatici  ad  avvertire 
l’ economia  animale  de’  loro  sconcerti  ...  Il  cervello 
è  il  sol  organo  che  colla  sua  possente  influenza,  coi 
rapporti  che  ha  con  tutte  le  parti  del  corpo  possa 
modificare  le  disposizioni  dell’  organismo  ,  ed  origi. 
nare  delle  nuove  organiche  combinazioni  e  de’  feno» 
meni  gli  uni  cogl’ altri  incatenati;  e  tutto  ciò,  che 
v’  ha  di  vero  nella  dottrina  de’  temperamenti  ,  si 
spiega  a  meraviglia  considerandola  sotto  questo 
aspetto.  55 

Si  osservi,  di  fatti,  come  soglion  proceder  le  cose; 
e  si  vedrà  (  dice  Georgel  )  che  egli  è  quasi  esclusi- 
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vamente  in  quelle  età,  in  quel  sesso,  in  quegli 
individui  ,  in  cui  il  cervello  ha  acquistala  la  mag¬ 
gior  energia  ,  che  pronunciati  si  mostrano  i  carat¬ 
teri  ai  varj  temperamenti  assegnati»  Si  vedià  che  i 
fanciulli  ed  i  vecchi  non  hanno  alcun  deciso  tem¬ 
peramento.  Si  vedrà  che  gli  idioti,  i  dementi,  e  tutti 
quelli,  in  cui  poco  sviluppato  si  è  l’ intelletto  5 
trovansi  nel  medesimo  caso.  Si  vedrà  al  contrario, 
che  i  dotti  ,  abitualmente  immersi  in  profonde  me¬ 
ditazioni,  le  donne  vivaci  e  molto  irritabili,  le  per¬ 
sone  ambiziose  ,  e  dominate  da  altre  forti  passioni  , 
hanno  gracile  il  corpo,  arida  la  pelle,  i  muscoli 
male  sviluppati  ,  epperò  sono  or  forniti  del  tempe¬ 
ramento  che  suolsi  dire  nervoso,  ed  or  di  quello  che 
si  suole  chiamar  melanconico. 

Più  non  vuohi  ,  ciò  stante  (conchiude  l'autore) 
adoprar  il  vocabolo  temperamento ,  e  molto  meno 
le  adottale  sue  qualificazioni  ,  essendo  il  primo  una 
parola  vuota  di  senso  ,  e  queste  ultime  significando 
cose  assurde.  Conviene  in  vece  studiare  le  simpatie 
degli  organi,  la  reciproca  loro  influenza,  gli  effetti 
del  predominio  degli  uni  sugli  altri  o  del  difetto  di 
lor  conveniente  energia,  se  pur  non  si  ama  di  per¬ 
petuar  degli  errori  che  pur  troppo  han  già  gettate 
le  più  profonde  radici. 


(  sarà  continuato.  ) 
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La  medicina  fisiologica  del  sig.  Broussats, 
cavaliere  deir  ordine  reale  della  legion 
d’onore  ,  medico  in  capo  e  primo  pro¬ 
fessore  nello  spedai  militare  d? istruzione 
in  Parigi  ec.x  (r). 

(  Seguilo  della  pag.  ói  ,  del  voi .  presente .  ) 

SEZIONE  TERZA, 

Terapeutica , 

262.  Pericoloso  gli  è  sempre  il  non  arrestare  un* 
infiammazione  dal  suo  principio;  poiché  le  crisi  sono 
sforzi  violenti,  e  spesso  pericolosi  ,  che  spiega  la 
natura  per  sottrarre  l’economia  ad  un  gran  pericolo; 
giova  dunque  prevenirle,  e  da  imprudente  è  l’aspet¬ 
tarle. 

263.  Quattro  sorta  di  mezzi  vi  sono  onde  arre¬ 
stare  il  progresso  delle  infiammazioni;  i  debilitan¬ 
ti  ,  i  revulsivi,  i  tonici  fissi,  e  gli  stimolanti  più.  o 
meno  diffusibili. 

264.  I  debilitanti  opportuni  ad  arrestare  le  in¬ 
fiammazioni  sono  il  salasso,  1*  astinenza ,  le  bevande 
emollienti  e  acìdule  ;  ma  il  salasso  è  il  più  efficace 
di  tutti. 

265.  Il  salasso  de’  grossi  vasi  è  convenevole  negl’in¬ 
gorgamenti  sanguigni  che  si  fanno  rapidamente  sotto 
l'influenza  dell’irritazione  ne’ parenchimi  ;  il  salasso 
de’  vasi  capillari  praticato  il  più  Spesso  che  puossi 


(1)  Art •  comunicato  dal  sig.  dote.  Gensana. 
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al  punto  principale  d*  irritazione,  cioè  su  Ha  regione 
della  pelle  coi  rispondente  al  viscere  infiammato,  ot¬ 
tener  dee  la  preferenza  in  ogni 'altro  caso,  quando 
la  malattia  è  tuttavia  recente. 

266.  Non  evvi  inconveniente  alcuno  a  tr-’V  sangue 
sino  alla  sincope  nelle  infiammazioni  recenti  de’  sog¬ 
getti  che  prima  della  malattia  erano  sani  :  ne*  casi 
opposti  si  farebbe  fare  al  maialo  con  questa  pratica 
un  sacrifizio  di  cui  si  può  dubitare  eh’  egli  potesse 
ottenere  il  risarcimento.  Lo  stesso  dicasi  dell’astinenza 
completa  dagli  alimenti,  e  della  sua  prolungazione. 
Le  emorragie  delle  mignatte  eccedono  spesso  nei 
fanciulli  e  ne*  giovinetti  di  pelle  sanguigna,  e  cuore 
molto  energico.  Arrestar  dunque  devesi  lo  scolo 
delle  punture  tosto  che  vuole  sopravvenire  lo  sva¬ 
nimento. 

267.  i  salassi  locali  sono  spesso  nocivi  nelle  anti¬ 
che  flemmassie  de’  visceri  principali,  quando  il  san¬ 
gue  non  sovrabbonda  nell’economia.  Egli  è  raro, 
ch’essi  non  ammettino  allora  la  congestione  ;  meglio 
è  dunque  astenersene,  o  praticarli  in  qualche  dislapza 
dal  punto  principale  d’irritazione. 

260.  I  salassi  generali  ,  o  locali  ,  fatti  a  persona, 
che  abbia  poco  sangue ,  cagionano  sempre  disagio  , 
aumentano  le  congestioni  viscerali,  e  producono  con 
ciò  spesso  convulsioni  e  febbre. 

269.  Quando  un’  infiammazione  recentissima  ,  che 
ceduto  avea  a’  salassi  locali  in  soggetto  sano  prima 
del  morbo  attuale  ,  si  riaccende  repentinamente  ,  si 
può  ricorrere  più  volte  allo  stesso  mezzo:  la  conva¬ 
lescenza  nou  ne  sara  che  più  pronta  ,  e  più  facile  • 
ma  dove  esisteva  una  flemmassia  cronica  prima  deb 


l’acuta  cotesta  pratica  è  spesso  pericolosa,  come  pur 
3o  sarebbe,  se  rinfiammazione  fosse  generale  in  uno 
o  piu  visceri;  in  tali  casi  e’  bisogna  arrestarsi  qualora 
il  polso  perde  sua  forza  senza  aver  nulla  perduto  di 
sua  frequenza. 

(  Prima  di  passar  oltre  ci  è  d’  uopo  notare  al¬ 
cuna  cosa  intorno  alle  generalità  sin  ora  emesse. 
Ed  in  i.  luogo,  la  seconda  parte  della  proposizione 
265  ci  pare  ideale  affatto  9  non  punto  fondata  su 
giusto  principio  fisiologico,  e  lontanissima  da  quanto 
scorgiamo  avverarsi  in  pratica.  Abbiamo  per  lo  meno 
a  contrapporvi  1’  autorità  di  Banhez  oltre  quella  di 
cento  altri,  ss  Quando,  die’ egli  ,  imminente  è  una 
flussione  sopra  un  organo,  quando  ella  vi  si  forma, 
e  vi  si  continua  attivamente  del  pari  che  quando 
vi  si  rinnova  ,  opporle  si  deggiono  evacuazioni,  ed 
attrazioni  revulsive  :  derivative  poi  quando  la  flus¬ 
sione  comincia  illanguidire  ,  o  diventa  abituale.  » 
Sentenza  è  quest'  ultima  opposta  eziandio  al  conte¬ 
nuto  nella  proposizione  267.  L’  autorità  di  Banhez 
è  valevole  in  quanto  che  dalla  pratica  e  sua  e  del 
piu  degli  autori  egli  raccolse  le  ultime  deduzioni  su 
quest  argomento.  Se  qualche  valore  potessero  poi 
avere  nell’  altrui  cospetto  i  corollari  tratti  dalle  os¬ 
servazioni  nostre  numerosissime  ,  lecita  non  solo  ci 
sarebbe  ,  ma  doverosa  l  asserzione  ,  eh’  osammo  noi 
liberamente  esprimere.  Fosse  poi  anche  verissima 
1’  opinione  dell’  autore ,  tutti  i  pratici  s’  accordereb¬ 
bero  sicuramente  nel  dire  come  d’esecuzione  difficile, 
anzi  per  ordinario  d  impossibile  applicazione,  ella  sa¬ 
rebbe.  In  buon  numero  delle  pleuiriti  e  peritoniti  „ 
che  ci  occorrono ,  saremmo  noi  costretti  a  far  nuo* 
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taro  gl’infermi  per  giorni  e  giorni  fri,  <e  sanguisughe, 
ed  il  sangue  senza  poter  quelle  sempre  sufficiente- 
mente  e  per  tempo  arrestare  e  domare  ,  io  che  far 
possiamo  co’  salassi  generali.  Nè  crediamo  che  sareb¬ 
bero  frequenti  i  malati,  i  quali  volessero  a  tal  me¬ 
todo  prestarsi,  conoscendone  un’altro  più  comodo  al¬ 
meno.  Se  non  che  cotal  metodo  arrecare  potrebbe 
assai  spesso  maggior  dispendio  di  sangue  seuza  pari 
guadagno,  e  la  quantità  di  cotesta  evacuazione  è 
quasi  sempre  stranamente  incerta  3di  modo  a  non 
molto  affidarvisi. 

Perchè  poi  vorrebbe  l*  autore  soltanto  riser¬ 
vati  i  salassi  generali  per  le  flogosi  parenchimatose  ? 
Forsechè  le  pleuriti,  le  aracnoiditi  ec.  ,  esistere  po¬ 
tranno  senza  l’ associazione  di  più  o  meno  gravi  pneu- 
moniti  ,  cerebriti  ec.  P 

L’  applicazione  delle  mignatte  sulla  region 
cutanea  corrispondente  al  viscere  affetto,  ci  pare 
talora  molto  meno  ,  che  la  più  utile  ,  in  quanto  ai 
sito.  Senza  cercarne  altri  ,  un’  esempio  ne  abbiamo 
addotto  dall’ autore  medesimo,  che  nella  col  ite  effi¬ 
cacissimo  rimedio  trova  le  mignatte  all’ano  (Prop.  274). 

Ben  lungi  siam  pure  dall’applaudire  alla  pro¬ 
posizione  26-]  tutta  intiera.  Perciocché  se  v’ha  caso 
in  cui  utile  sembrata  siaci  evidentemente  1’  applica¬ 
zione  delle  mignatte  ,  egli  è  precisamente  quello  di 
flemtnassia  cronica  con  poca  abbondanza  di  sangue. 
Chè  anzi  quando  dirsi  nemmeno  può  esservene  scar¬ 
sità,  insufficiente  noi  ne  troviamo  spesso  quell’appli¬ 
cazione  ,  dove  preceduta  non  sia  da  qualche  salasso 
generale.  Senza  del  che  può  dessa  in  certi  casi  riu¬ 
scire  nocivissima,  siccome,  p.  e.,  in  molte  ottalmiti. 
Aprali.  Voi  XXIII.  uo 


<a  Ottalmie  facili  a  risolversi,  dice  ancor  Jìarthez  9 
ribelli  divennero  per  essersi  applicate  presso  gli  oc¬ 
chi  le  mignatte  senza  precedente  evacuazioni  gene¬ 
rale.  » 

S’innalza  parimenti  la  sperienza  a  portar  delle 
gravi  e  moke  eccezioni  al  contenuto  nella  proposi* 
zione  268  ,  trattandosi  di  persona  affetta  da  flogosi 
viscerale.  Curavamo,  p.  e.,  non  ha  guari  una  donna 
affetta  da  più  mesi  di  gastrite.  Molti  salassi  praticati 
inlerrottamente  non  erano  stali  che  palliativi.  Ripi¬ 
gliammo  noi  T  antiflogistico  metodo  addmiandato  da 
quel  caso.  Dopo  varj  salassi  generali,  illanguiditosi  il 
polso  e  persistendo  altronde  i  morbosi  primitivi  sinto¬ 
mi  prescrivemmo  una  copiosa  appiicazione  di  mignatte 
all’epigastrio,  Sopravvenne  allora  non  la  febbre  che 
da  lunga  pezza  più  dipartita  non  s’etra  dalla  malata, 
ma  una  semiplegia  con  altri  fenomeni  spasmodici. 
Questi  e  quella  a  poco  a  poco  dissiparonsi  ,  e  la 
Castrile  prima  del  comparir  loro  debellata  non  ri¬ 
comparve  mai  più.  Ora,  questa  gastrite  abbandonata 
a  rimedj  meno  attivi,  siccome  lo  era  stata  più  volte, 
conduceva  sicuramente  Finferma  al  sepolcro,  e  con¬ 
corso  sarebbevi  il  medico  ligio  alia  combattuta  pro¬ 
posizione. 

La  proposizione  269  pare  svelarci  poscia  i 
miracoli  de’  salassi  locali  usati  soli  nelle  flogosi  vi¬ 
scerali.  Allorché  un’  infiammazione  è  vinta  ,  e  tutti 
i  pratici  sei  sanno  ,  egli  è  difficile  che  più  si  riac¬ 
cenda  senza  F  impulso  di  nuove  cause.  Il  caso  con¬ 
templato  dalFautore  dimostrar  sembra  che  non  di  rado 
un  simile  esempio  gli  si  pari  alF  osservazione  pro¬ 
vando  così  che  la  mal  combattuta  flogosi  non  era 


mai  rimasta  vinta  ,  ma  posta  solo  per  breve  tempo 
quasi  in  istato  di  conticescenza. 

Che  finalmente  ne’  casi  d’infiammazione  d’uno 
o  più  visceri  ,  qualora  perda  il  polso  di  suo  vigore 
benché  non  di  frequenza  ,  debbasi  sospendere  ogni 
deplezione  sanguigna  di  sorta,  la  è  questa  un’asser¬ 
zione  soggetta  a  non  lievi  difficoltà.  Il  polso  è  spesso 
un  segno  fallacissimo  ,  del  che  ne  convengono  gli 
sfigmici  meno  irragionevoli  ,  e  tanto  più  se  partasi 
dui  criterio  solo  ,  eh’  esso  ne  fornisce,  onde  stabilire 
il  nostro  giudizio.  L’analisi  delle  funzioni  de’  visceri 
infiammati  non  sarà  ella  assai  più  capace  d’ istruirci 
sul  grado  loro  di  flogosi,  e  sul  dissanguamento,  che 
può  ancora  essere  più  o  meno  necessario,  che  non  la 
semplice  esplorazione  del  polso,,  il  quale  non  di  rado 
vien  mostralo  debole  per  tante  altre  influenze,  e  tale 
s’  associa  eziandio  con  flogosi  eminenti  ?  L’abbando¬ 
nare  in  simili  casi  la  direzione  della  cura  principale 
al  solo  esame  del  polso,  ci  pare  quindi  contrario  af~ 
fatto  alla  buona  fisiologia.  ) 

270.  Le  flemrnassie  encefaliche  moderale  cedono 
bene  alle  miguatte  applicate  all’epigastrio  sovra  tutto 
quando  1’  encefalite  preceduta  venne  dalla  gastrile  ; 
le  forti  congestioni  sanguigne  pero  esigono  il  salasso 
dalla  giugulare,  dell’  arteriolomia  ,  e  delle  mignatte 
applicate  alla  parte  superiore  del  collo 3  applicar  po¬ 
scia  devesi  il  freddo  al  capo  mentre  che  il  calore 
opera  sulle  estremità  inferiori. 

271.  Le  congestioni  cerebrali  con  polso  debole 
richiedono  il  freddo  al  capo  ,  e  la  Tubefazione  coi- 
r  acqua  calda  alle  estremità  inferiori  prima  che  si 
passi  ai  salassi. 


272.  Le  mignatte  applicale  alla  parte  inferiore 
del  collo  tra  le  inserzioni  de*  muscoli  sterno  mastoi- 
dei  tolgono  via  il  catarro ,  bronchiale,  e  prevengono 
ìa  tisi  polmonare.  Gli  è  questo  mezzo  efficace  nei 
catarri  che  accompagnano  i  morbilli,  e  che  produr¬ 
rebbero  talvolta  senza  di  esso  una  strangolazione 
mortale.  L’aspetto  purulento  de’  catarri  non  ne  som- 
ministra  allor  punto  alcuna  contraindicazione» 

273.  Le  mignatte  poste  intorno  alle  clavicole  *  e 
spilo  le  ascelle  ,  arrestano  il  progresso  d’  un  catarro 
teste  introdottosi  nel  lobo  superiore  ,  che  prodotto 
infallibilmente  avrebbe  la  tisi  polmonare.  Un  suono 
oscuro,  o  meno  chiaro,  ben  recente,  annunzia  essere 
penetrato  il  catarro  nel  parenchima  ?  ed  indica  do» 
Versi  insistere  ne’  salassi  locali. 

(Conciliar  però  devesi  questa  colla  proposizio¬ 
ne  265.  ) 

274.  Le  mignatte  apposte  all’  epigastrio  frenano 
la  gastrite  meglio  di  quelle  che  si  mettono  all’ano; 
sono  però  queste  ultime  il  rimedio  piu  efficace  della 
colite. 

275.  Quando  la  colite  resiste  all’applicazione  delle 
mignatte  all’ano,  e  distinguesi  un  punto  di  dolore 
e  di  gonfiezza  sui  tragitto  del  colon,  una  nuova  ap- 
plicazione  di  mignatte  in  questo  luogo.,  o  le  coppette 
scarificate  terminano  la  malattia. 

276.  Dissipare  le  coliti  principianti  con  applica- 
cazioni  di  mignatte  al  sito  convenevole  ,  gli  è  an¬ 
nientare  le  epidemie  delle  dissenterie. 

277.  Le  angine  tonsillari  faringee,  o  laringe-tra¬ 
cheali  ,  siccome  il  crup,  la  pertosse  ec. ,  cedono  più 
facilmente  ai  salassi  locali  che  all’emetico,  che  spesso 
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le  inasprisce,  massime  quando  v’  ha  pletora  ,  o  ga¬ 
strite  cc. 

278.  1  sintomi  biliosi  ,  mucosi  ,  ed  altri  delti  di 
colluvie  gastrica  risanano  più  prontamente  ,  e  più 
sicuramente  per  le  mignatte  apposte  all’epigastrio,  o 
soltanto  per  l’astinenza,  e  per  l’acqua,  che  non  per 
gli  emetici. 

(  Sono  a  più  centinaja  le  persone  specialmente 
di  campagna  ,  per  cui  massime  nell’  estiva  stagione 
siamo  in  ogni  anuo  consultati  per  simili  disordini 
gastrici  e  biliosi.  À  quasi  tutti  prescriviamo  l’ipeca¬ 
cuana  congiunta  col  tartaro  stibìato  ,  ottenendone 
presso  la  maggior  parte  una  compita  guarigione. 
Nelle  diarree,  e  dissenterie  estive  ,  che  numerose  ad 
un  tempo  osserviamo  ,  all’  emetico  facciam  tener 
dietro  1  amministrazione  del  rabarbaro  torrefatto  colla 
polpa  de’  tamarindi,  e  bastano  questi  rimedj  a  risa¬ 
nare  in  tre  giorni  o  quattro  le  nove  decime  parli 
di  cotesti  malati.  Pare  a  noi  dunque,  che  se  imba¬ 
razzi  gastrici  esistonvi  dipendenti  da  irritazione  flo¬ 
gistica  del  ventricolo  ,  esistervene  eziaudio  possono 
quasi  independenti  dallo  stato  dinamico  di  esso  ov¬ 
vero  da  uno  stato  opposto  generati.  Ojtre  a  ciò,  sic¬ 
come  la  colluvie  gastrica  Opera  spesso  ostilmente 
contro  la  sensibilità  gastro  enterica  ,  non  sarebbero 
spesso  controindicati  i  blandi  emetici  ancorché  vi 
esistesse  di  fatto  la  gastrica  temuta  irritazione;  poiché 
non  si  toghe  un  tal  effetto  senza  torre  via  la  causa, 
o  concausa  ,  eh’  essere  possa  nel  nostro  caso  quella 
colluvie  —  Con  quanto  or  adducemmo  d’  avverso 
alla  proposizione  deli’ autore  siamo  assai  lungi  dal 
volerla  combattere  ,  desiderando  però  non  venga 


ammessa  nella  sua  pienezza  ,  e  senza  eccezione  ve»3 
runa.  ) 

279.  Le  itterizie  dipendendo  quasi  sempre  da  una 
gastroduodenite  ,  o  da  epatite  ,  vengono  dissipate 
dalle  mignatte  applicate  tra  1’  epigastrio,  e  Tipocoo- 
drio5  mediante  che  si  adoperino  dopo  di  esse  i  rad» 
dolcenti,  e  si  segua  un  opportuno  regime. 

2.80.  Le  infiammazioni  articolari  cedono  benissimo 
all’  applicazione  delle  mignatte  ,  quando  complicate 
non  sono,  ma  se  la  gastrite  vi  è  insieme  ,  è  spesso 
indispensabile  per  la  guarigion  loro  il  salasso  del- 
Y  epigastrio. 

281.  La  febbre  detta  d’incubazione  delle  flemmas- 
sie  cutanee  acute  essendo  il  segnale  d’  una  infiam¬ 
mazione  de’  visceri  precedente  quella  della  pelle  ,  i 
Calassi  capillari  praticati  il  piu  spesso  possibile  al 
precipuo  punto  interno  d’  irritazione,  rendono  l’eru¬ 
zione  piu  agevole  e  scemano  il  pericolo. 

282.  La  febbre  secondaria  del  vajuolo  confluente 
essendo  l’effetto  della  risipola  prodotta  dalle  pustule, 
può  essere  moderata,  e  talvolta  prevenuta  i.°  dai 
salassi  praticali  nella  febbre  d’incubazione;  2.0  dalle 
mignatte  applicate  al  collo  nel  fomento  che  precede 
la  risipola  della  faccia. 

288.  La  febbre  detta  adiuamica  sopravvegnente 
ne’  vajuoli  confluenti  non  essendo  altro  se  non  che 
una  gastro-enterite  prodotta  dalla  risipola  cutanea  3 
può  essere  prevenuta  co’  mezzi  che  arrestano  i  pro¬ 
gressi  di  questa  risipola.  (  V.  la  proposizione  prece¬ 
dente.  ) 

284.  I  vermi  che  accompagnano  le  gastro-enteriti 
acute,  1’  effetto  essendo  di  coleste  flemmassie,  punto 
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non  richiedono  rimedj  particolari  ,  e  sono  espulsi 
dalla  natura  ,  caduta  V  infiammazione. 

(  E  questa  una  verità  da  tutti  i  pratici  ricono¬ 
sciuta.  L'  ordinar  ad  ogni  tratto  antelmintici  è  ca¬ 
rattere  immancabile  dei  mediconzoli  ,  di  cui  sgra¬ 
ziatamente  per  romanità  non  si  scarseggiai  o  d’umili 
patenti  vadano  muniti  ,  o  fra  nembo  di  polvere 
cipria  ostentino  alteri  la  toga  rapita  ,  che  disono¬ 
rano.  ) 

285.  Non  esigono  i  vermi  una  cura  particolare 
se  non  allor  quando  si  riscontrano  senza  gastro- 
enterite  acuta,  o  cronica  ,  ovvero  quando  fu  q  lesta 
sufficientemente  combattuta. 

286.  I  residui  della  rosolia  sonò  infiammazioni 
de’ bronchi  ,  del  polmone,  o  delle  vie  gastriche; 
non  esigono  dunque  altra  cura  che  quella  di  coteste 
infiammazioni. 

287.  Gli  emetici  non  dissipano  le  gastro-enteriti 
se  non  per  mezzo  della  rivulsione,  e  delle  evacua¬ 
zioni  critiche,  eh’  essi  provocano:  incerto  n’  è  dun¬ 
que  l’eifetto  ne’ casi  leggieri;  e  ne’gravi  essi  sono 
sempre  pericolosi  perchè  giammai  non  mancano  di 
aumentare  1’  infiammazione,  cui  non  valsero  a  torre. 
Egli  è  lo  stesso  de’  purganti  ;  quelli  però  che  sono 
amari  aumentano  piu  il  calore  ,  mentre  che  i  salini 
nascondono  la  flemmassia  rendendola  cronica.  Tale  è 
spesso  l’effetto  del  calomelano,  e  de’ sali  neutri  che 
non  calmano  i  dolori  delle  gastro-enteriti  se  non 
mantenendo  una  diarrea  che  termina  col  marasrno  , 
e  colla  idropisia. 

(  Data  la  reale  presenza  della  gastro-enterite 
sotto  qualsivoglia  forma  non  sappiamo  chi  oserebbe 


ancora,  toltone  qualche  rarissimo  caso,  ministrarvi  gl? 
emetici,  ed  i  purganti,  poiché  sicuramente,  giusta  l’au» 
tore  medesimo,  essi  vi  sono  nocivi,  e  pericolosi.  Eppure, 
oltre  ai  fatti  addotti  sotto  la  proposizione  278,  note¬ 
remo  noi  ancora  un’  altro  fatto  a  noi  estremamente 
ovvio,  e  poco  ugualmente  conforme  alle  idee  del- 
T  autore.  — -  In  ogni  primavera  ci  tocca  di  curare 
molte  febbri  periodiche.  Offrono  queste  sempre  un  ca¬ 
rattere  piu  o  meno  iperstenico.  Cedono  qualche  volta 
ai  soli  salassi,  ma  il  termine  della  cura  si  opera  co¬ 
stantemente  col  decotto  cattolico  purgante  (Farmac,  * 
Torin.  )  unitovi  qualche  sai  neutro,  preso  per  molti 
giorni  continui,  od  alterni  soltanto,  come  nelle  per» 
sone  piu  delicate.  Le  periodiche  autunnali,  che  os¬ 
serviamo  ne’ paesi  di  pianura,  o  paludosi,  non  ac¬ 
quistano  il  carattere  nervoso  schietto,  che  piu  tardi, 
dimostrandosi  da  principio  soltanto  gastriche  nel  sen¬ 
so  dei  Rubini ,  e  in  generale  dei  moderni.  Gli  emetici 
anche  reiterati,  e  il  decotto  cattolico  avvalorato  dai 
sali  neutri  e  dal  rabarbaro  compiono  sovente  in  brevi 
giorni  la  cura,  di  modo  che  parecchi  anni  or  sono 
sovra  cento  persone  cosi  trattate  non  rimase  la 
febbre  che  a  tre  ,  nelle  quali  fu  questa  poi  vinta 
colla  polvere  di  Manfredi ,  rimedio  secreto,  ma  uti¬ 
le,  celebratissimo  in  Piemonte.  Di  tutti  gli  altri,  non 
piu  di  cinque  o  sei  furono  quelli  che  ne  ricaddero, 
e  risanarono  col  metodo  prima  già  tenuto.  Nei  pochi 
casi  (  che  iu  certi  anni  però  aumentano  assai  di  nu¬ 
mero  ) ,  in  cui  la  febbre  periodica,  curata  come  di¬ 
cemmo,  termina  per  esigere  la  china-china,  od  altro 
succedaneo  febbrifugo,  non  vedemmo  noi  mai  tor- 
aarne  danno  veruno,  nè  mai  osservammo  essere  cote- 
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sti  casi  alla  china-china  renitenti.  Ne  vediamo  noi 
come  caso  esser  vi  possa  ,  in  cui  gli  emetici  ed  1 
purganti  riescir  debbano  vantaggiosi  nella  flogosi  ga¬ 
strica  ,  ed  enterica  ,  toltane  la  circostanza  di  troppo 
più  copiosa  ed  infensa  colluvie  gastrica,  f  evacuazio- 
ne  della  quale  fosse  piu  vantaggiosa  di  quello  che 
dannosa  la  soppraggiunta  o  recata  irritazione  dal- 
T  uso  di  que’  riniedj ,  e  siffatta  circostanza  non  è 
frequente,  nè  può  durare  molto;  ovvero  supporre  vo¬ 
gliasi,  diversamente  dall’opinione  dell’autore,  eh  essi 
in  vece  di  stimolare,  siano  anzi  astenobiotici,  siccome 
li  reputano  molli  Inglesi,  ed  Italiani.  Per  ripulsione 
dice  r  autore.  Ma  od  attribuisce  questi  a  tal  voca¬ 
bolo  un  tutt’  altro  significato  che  non  1’  inteso  comu¬ 
nemente,  o  non  può  esservi  revulsione  applicandosi 
lo  stimolante  immediatamente  sulla  parte  infiammata, 
a  meno  di  fare  supposizioni  non  punto  consone  alla 
teoria  di  lui.  L’  emetico  potrebbe  quindi  essere  un 
revulsivo  dell’enterite  non  mai  della  gaslrite  ec.  Per  le  . 
evacuazioni  che  ne  succedono,  soggiunge  ancora  il  sig. 
Broussais.  Così  pure  i  Browniani  un  giorno,  ma  se 
figlie  sono  quelle  dell’irritazione,  non  si  scorge  ragione 
per  cui  aumentandosi  questa  debbe  ottenersi  la  dissi¬ 
pazione  e  di  questa  nuova  e  della  preesistente  irrita¬ 
zione  a  malgrado  di  ogni  evacuazione  che  abbondante 
indi  ne  scaturisca.  ) 

288.  I  vescicanti  aumentano  sovente  le  gastroente¬ 
riti,  perchè  1’  infiammazione  da  essi  prodotta  s’  ag¬ 
giunge  a  quella  della  mucosa  digestiva  invece  di 
operarne  la  revulsione:  non  se  ne  ottengono  dunque 
i  servigi  che  se  ne  aspettano  nel  grado  di  tali  ma¬ 
lattie  ,  che  si  distingue  colie  parole  dì  febbre  adi¬ 
ri  amie  a. 
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289.  1  vescicanti  esacerbano  il  piu  spesso  le  in* 
fiam  inazioni  de9  varj  tessuti  del  polmone  si  acute  , 
che  croniche,  qualora  vengano  applicati  prima  della 
cura  antiflogistica  ;  ma  dopo  i  salassi  reiterati  ope¬ 
rano  essi  molto  efficacemente  la  revulsione. 

(  Questa  legge!  può  meritare  di  venir  estesa 
molto  di  piu.  ) 

290.  Lo  stomaco  si  è  un  organo  che  ha  d’  uopo 
d’  essere  stimolato  onde  mantenere  per  mezzo  delle 
simpatie  eh*  esso  suscita  ,  il  grado  d’ irritazione  ne¬ 
cessario  all’  esercizio  delle  funzioni  :  ma  egli  deve 
esserlo  in  un  grado  e  modo  convenienti  alla  sua  vi¬ 
talità  ,  essendo  la  sede  del  senso  interno  regolatore 
dell’  economia. 

(  La  sensibilità  morbosa  dell’  epigastrio  ,  dice 
l’autore,  posta  ne’  plessi  e  nel  centro  frenico,  cosi 
celebrata  da  V.  Elmonzio  e  Stalli  ,  risiede  nella 
mucosa  gastrica.  ) 

291.  Quando  la  sensibilità  e  1’  irritabilità  dello 
stomaco  sono  molto  accresciute,  tutti  gli  stimolanti 
lo  feriscono, -e  precipitano  l’azione  delle  funzioni  al 
punto  di  annientarle.  E  questo  il  caso  delle  gastriti 
della  piu  alta  intensità  ,  del  collera  ,  delle  febbri 
gialle  ec. 

292.  L’eccesso  d’  irritabilità  dello  stomaco  non 
sempre  manifestandosi  col  dolore  ,  nè  col  vomito  s 
ma  piuttosto  colla  violenza  della  febbre,  col  delirio, 
collo  stupore,  co’  movimenti  convulsivi,  queste  sim¬ 
patie  bastar  deggiono  al  pratico  per  determinarlo  a 
rinunziare  agli  stimolanti. 

293.  Lo  stomaco  tormentato  dagli  stimolanti  sbri¬ 
gasi  talvolta  dall'  irritazione  versandola  sopra  gli 


esalanti ,  ed  i  secretori ,  col  mezzo  delle  simpatie 
ch’egli  è  naturalmente  destinato  a  mettere  in  azione: 
ecco  perchè  tutte  le  gastro-enteriti  sopra-irritate  non 
sono  punto  mortali. 

294.  Quando  lo  stomaco  è  affetto  da  infiammaziou 
cronica  di  una  certa  intensità  ,  ed  occupante  tutta 
Y  estensione  della  sua  membrana  mucosa  ,  ha  ripu¬ 
gnanza  per  tutti  gli  stimolanti,  nè  liberarsi  può  dal¬ 
l’irritazione  da  essi  provegnente  se  non  col  risalire 
all’  infiammazione  acuta  ,  e  collo  svegliar  così  orga¬ 
niche  simpatie,  per  cui  eccitar  si  possano  delle  crisi  j 
stante  che  le  simpatie  di  relazione  non  possono  al¬ 
leviarlo. 

(  Lo  stesso  fenomeno  arriva  pur  non  di  rado 
trattandosi  di  molte  altre  flogosi  o  sorde  o  croniche. 
Uno  scrittore  Browniano  altresì  propose  venti  anni 
or  saranno  d’  innalzare  con  rimedj  stimolanti  ,  col- 
1’  oppio,  p.  e.  ,  la  diatesi  iperstenica  appena  distin¬ 
guibile  in  certe  tossi  ,  o  per  meglio  dire  di  esten¬ 
dere  e  diffondere  la  condizione  flogistica  all’ Bui  ver¬ 
sale  per  quindi  o  vederla  in  breve  risanare  da  per 
sè  ,  siccome  talora  s’  osserva  accadere,  o  poterla  cu¬ 
rare  fondatamente  e  sicuri  quasi  del  trionfo  con 
tutto  il  metodo  antiflogistico  (  Giannini  ,  Mena,  di 
Tned.  .  .  .  ).  Del  rimanente  è  noto  fra’  Clinici  ,  che 
certe  malattie  si  rendono  fastidiose  e  stazionarie  , 
finché  venendo  a  scoppiare  delle  malattie  acute  più. 
veementi  delle  prime,  non  terminino  per  dissiparsi 
ad  un  tempo  e  fune  e  i’ altre,  cosa  non  infrequente. 
Per  siffatta  ragione  sperimentale  si  consigliarono  certi 
infermi  ad  esporsi  a  cause  ordinarie  di  violente  ma¬ 
lattie  ,  certi  epiletici  furono  mandali  a  cogliersi  le 


febbri  intermittenti  ne5  siti  paludosi  ,  ec.  Piu  volte 
noi  mirammo  ribelli  intermittenti  cedere  affatto  e 
prontamente  ad  una  fiera  peripneumonia,  e  consìmili 
vicende.  Ma  in  tutti  questi  casi  supporre  vi  si  può 
di  leggieri  una  terapeutica  revulsione,  lo  che  adot¬ 
tare  non  si  può  serìza  molta  riserva  nel  caso  di  ga¬ 
stro-enterite.  ) 

295.  Lo  stomaco  affetto  da  cronica  gastrite  ,  ac¬ 
cresciuta  inoltre  dagli  stimolanti  ,  viene  esposto  al 
piu  gran  pericolo  se  troppo  intensa  n’  è  l’  infiamma¬ 
zione  perchè  si  revella  9  stantechè  egli  corre  il  ri¬ 
schio  della  disorganizzazione.  Quindi  la  guarigione 
o  T  esacerbazione  delle  gastriti  croniche  per  1’  uso 
delle  acque  termali  ec.  U  irritazione  ,  eh*  esso  vibra 
al  polmone,  al  cervello,  ed  alle  estremila,  convertcsi 
spesso  allora  in  tisichezza  ,  in  mania,  in  apoplessia  , 
ed  in  gotta. 

296.  Se  la  gastrite  cronica  è  circoscritta  in  un 
punto  piu  o  meno  ristretto  dello  stomaco  ,  lo  che 
vien  sempre  indicato  dalla  sede  del  dolore  di  cotésto 
viscere,  dal  dolore  de’  muscoli  corrispondenti,  e  daì- 
T  epoca  della  digestione  ,  in  cui  tulio  questo  è  piu 
distinto  ,  gli  stimolanti  non  gli  tornano  a  grado  , 
aumentano  i  suoi  dolori  ,  e  cagionano  disagio  e 
febbre  ;  ma  quando  coll’  uso  de’  raddolcenti  si  è 
calmata  l’irritazione  del  punto  malato,  il  rimanente 
dell’  organo  che  trovasi  troppo  rilassato  appetisce 
gli  stimolanti,  questi  procurano  un  ben  essere,  rial¬ 
zano  le  forze  ,  ed  aumentano  la  nutrizione  sino  a 
che  riacceso  abbiano  Y  infiammazione  parziale  ,  che 
stava  soltanto  assopita.  Prodotto  appena  vien  que¬ 
st’  ultimo  effetto»  che  gli  accidenti  rincominciano,  e 
vengono  di  bel  nuovo  rigettati  gli  stimolanti. 
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2 qy.  Nelle  flogosì  parziali  dello  stomaco  scorrono 
spesso  molti  anni  in  alternative  d’  eccitamento  e  di 
calma  prodotte  dalla  versatilità  della  cura,  sino  a 
che  il  punto  di  flemmassia  non  abbia  disorganizzato 
il  viscere  d  rol  produrre  uno  scirro  ,  si  col  ram¬ 
mollire  e  perforar  l’organo;  giuntesi  finalmente  ad 
un  termine  in  cui  nulla  è  più  tollerato,  ed  inevita* 
bile  è  la  morte. 

2 *y8  Si  guariscono  le  irritazioni  parziali  dello  sto¬ 
maco  caratterizzate  dall’andamento  indicato  nelle  due 
precedenti  proporzioni  ,  col  ricusare  costantemente 
ogni  rimedio  stomatico  ,  coll’  accordare  abbastanza 
d’  alimenti  perchè  non  venga  meno  la  nutrizione  , 
scegliendoli  però  fra  quelli  che  somministrano  ma¬ 
teria  uutiitiva  senza  eccitar  di  troppo,  col  calmare 
infine  per  mezzo  di  bevande  raddolcenti  l’irritazione 
che  sempre  si  ridesta  verso  il  terminare  della  dige¬ 
stione  stomacale.  Cura  siffatta  esige  talvolta  degli 
anni,  ma  è  la  sola  durevole;  potiebbe  anche  trion¬ 
farne  benché  v’esistesse  un  tal  qual  grado  di  disor¬ 
ganizzazione  ;  egli  è  sovra  tutto  essenziale  di  non 
punto  indebolire  con  evacuazioni  sanguigne,  nè  col- 
1’  astinenza  ,  che  potrebbe  far  perdere  al  viscere  la 
faco'tà  assicni latrice, 

299.  Nelle  gastriti  c  gastro-enteriti  croniche  non 
complicate  da  colile  otliensi  talvolta  la  guarigione 
combattendo  la  costipazione  col  calomelano,  e  co’  sali 
neutri  ;  ne’  casi  però  soltanto  di  flemmassia  leggiera; 
poiché,  s’è  inveterata  e  profonda,  se  principalmente 
è  compromessa  1’  organizzazione  del  viscere  ,  questa 
cura  non  è  che  palliativa  del  pari  che  cogli  altri 
stimolanti. 
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(  Le  varie  spiegazioni,  con  cui  si  sforza  l’autore 
di  farci  intendere  i  fenomeni  sin  ora  descritti  ,  non 
ci  pajono  capaci  di  soddisfare  abbastanza  chi  ama 
1  esattezza  del  ragionamento»  Che  ,  p.  e.  ,  combat¬ 
tendo  un  sintonia  solo,  corri’  è  la  stitichezza  ,  guarir 
si  possa  la  malattia  che  lo  produce  ,  ciò  non  può 
stare  se  non  quando  i  rimedj  adoperati  non  si  di- 
riggono  solamente  al  sintonia,  ma  al  fondo  della  ma» 
lattia  medesima.  Nè  più.  chiara  frase  ci  sembra  l ’a- 
stinenza  che  può  far  perdere  allo  stomaco  la  fa¬ 
coltà  assimìlairice.  Non  di  rado  cerca  1’  autore  di 
provare  1’ una  cosa  coll’altra,  e  l’altra  coll’ una. 
E  noi  non  ripeteremo  ad  ogni  passo,  che  richiederle 
possa,  le  medesime  od  analoghe  annotazioni  per  non 
isviarci  di  troppo  dalla  prefissaci  brevità.  ) 

3oo.  L’irritazione  emorroidale  è  sovente  l’effetto 
d  una  gastrite  ,  o  d’  una  gastro-enterite  cronica  ,  e 
curarsi  deve  cogli  stessi  mezzi.  L’esacerbazione  della 
gastrite  può  sopprimere  questo  flusso  come  sopprime 
i  mestrui:  imprudenza  grande  egli  è  dunque  lo  sti¬ 
molare  per  farlo  ricomparire.  Molto  più  sicura  è  la 
cura  della  gastrile  ,  poiché  dissipata  eh’  ella  sia  o 
si  guariscono  le  emorroidi  senza  pericolo,  ovvero  se 
ne  ritornano  dove  utile  ne  sia  il  flusso  all’ economia. 

Sor.  Quando  lo  stomaco  non  è  stimolato  abba¬ 
stanza  dagli  alimenti  ,  languide  si  fanno  tutte  le 
funzioni  ,  la  fame  pero  svolge  ben  tosto  in  questo 
viscere  una  irritazione  ,  che  rianima  molte  di  esse 
in  uir  modo  sfavorevole  alla  conservazione  dell’indi¬ 
viduo.  Tali  sono  il  furore  e  la  esaltazione  mentale 
de’  famelici. 
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5o2.  La  fame  non  soddisfatta  produce  la  gastrite, 
c  questa  svolge  le  sue  solite  simpatie. 

3o3.  L’  ardore  epigastrico  ,  i  dolori  del  capo  e 
delle  membra  ,  ed  il  rossore  della  lingua  ,  prodotti 
dalla  faine,  spariscono  co! l’inghiottire  stimolanti  ali¬ 
mentari  ,  poiché  noti  abbiano  oli  spassato  il  primo 
loro  grado.  Più  tardi  questi  fenomeni  ne  vengono 
inaspriti  ,  uè  cedere  possono  che  ai  raddolcenti  se¬ 
guiti  da  alimentazione  a  gradi  •  il  salasso  però  non 
punto  convenirvi  potrebbe. 

004.  Quando  lo  stomaco  agl’intestini  ha  trasmessi 
alimenti  che  non  poterono  baslevolmente  eccitarlo 
ond’  esso  fosse  in  caso  di  bene  assimilarli  ,  soprag¬ 
giungono  delle  coliche,  ed  una  diarrea,  che  cedono 
al  viuo  ,  ed  alle  bevande  alcoolizzatè  :  dove  ammi¬ 
nistrate  vengano  siffatte  sostanze  dalla  comparsa  delle 
coliche,  la  digestione  si  ristabilisce,  e  non  ha  luogo 
la  diarrea.  Prova  questo  fatto  che  l’assimilazione  con¬ 
tinua  a  farsi  nel  canale  intestinale. 

(  E  prova  questo  paragrafo  come  alla  voce  as~ 
similazione  non  corrisponde  presso  il  nostro  autore 
il  significato  attribuitole  fin  ora.  ) 

305.  L’  assimilazione  imperfetta  degli  alimenti  hi 
spe=so  luogo  durante  la  cura  delle  gastriti  croniche 
parziali  col  metodo  raddolcente,  ma  le  simpatie  che 
uè  resultano  attribuirsi  punto  non  deggiono  all’  in¬ 
fiammazione.  In  caso  tale  seguirsi  deve  il  metodo 
indicato  per  cotestc  gastriti  nella  proposizione  298* 

306.  L’  epoca  in  cui  l’assimilazione  degli  alimenti 
poco  stimolanti  diviene  imperfetta  durante  la  cura 
delle  gastriti  croniche  generali,  è  quella  della  gua<* 
rigione  di  coleste  fiemmasie. 
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3p7«  Chi  dirigere  non  sa  V  irritabilità  delio  sto» 
maco,  non  sarà  mai  capace  di  curare  alcuna  malattia. 
La  cognizione  della  gastrite  e  della  gastro-enterite  * 
si  è  dunque  la  chiave  della  patologia. 

3o<3.  Quando  le  dogosi  polmonari  resistettero  agli 
antiflogistici,  ed  ai  vescicanti,  possono  ancora  essere 
efficacemente  combattute  co*  cauteri,  co*  setoni  e  coi 
raoxa  applicali  il  più  dapprèsso  eh’ è  possibile  al 
male.  Non  è  sempre  a  dirsi  lo  stesso  delle  flemmassie 
mucose  del  canal  digestivo. 

309.  Le  epatiti  acute  principianti  dissiparsi  deg» 
giono  a  forza  di  salassi  locali  ,  che  agiscono  del 
pari  efficacemente  sulla  gastro-enterite  ,  che  va  loro 
quasi  sempre  compagna.  Questa  complicazione  rende 
1’  elfetto  degli  emetici  pericoloso  anzi  che  utile. 

3 10.  Le  epatiti  croniche  sono  talvolta  palliate 
dagli  emetici  ,  dai  purganti  ,  dal  calomelano  ,  dai 
saponacei  ;  di  rado  però  altrimenti  guariscono  se 
non  colla  perseveranza  in  un  regime  raddolcente  , 
e  co’  revulsivi  ,  ed  esutorj  posti  presso  1’  organo 
affetto. 

3 ri.  L’itterizia  apiretica,  quella  eziandio  dei  neo¬ 
nati  ,  essendo  il  più  delle  volte  1’  effetto  d’  una  ga¬ 
stro-duodenite,  viene  combattuta  dai  rimedj  di  que¬ 
sta  flemmassia  ben  più  efficacemente  che  dai  pur¬ 
ganti  ,  e  dai  pretesi  scioglienti  ;  tanto  più  quando 
vi  è  unito  lo  stato  febbrile  ,  e  quando  essa  dipende 
da  epatite. 

3i2.  La  peritonite  principiante  vien  facilmente 
tolta  colle  mignatte  applicate  sulle  pareti  addomi¬ 
nali  ;  quando  però  persiste  duranti  alcuni  giorni  , 
ella  è  spesso  superiore  ad  ogni  rimedio.  Il  salasso 
generale  ne  opera  di  rado  la  guarigione. 
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3  r 5.  La  peritonite  puerperale  essendo  d’ordinario 
r  effetto  d’  una  infiammazione  d’  utero  ,  arrestarsi 
deve  dal  suo  principio  colle  mignatte  profusamente 
apposte  all’  ipogastrio  ;  essa  non  cede  agli  emetici 
che  per  revulsione  :  egli  è  lo  stesso  che  il  dire  venir 
essa  spesso  esacerbata  dall’  uso  loro. 

3i4.  Il  bagno  caldo  non  opera  la  guarigione 
della  peritonite  che  per  una  revulsione  esercitata 
sul  tessuto  cutaneo  ,  e  mancando  questa  revulsione 
la  malattia  s’  inasprisce.  Fa  il  bagno  altresì  spesso 
ricomparire  le  peritoniti  arrestate  dalle  mignatte. 
Cosi  egli  non  è  delle  fomentazioni  emollienti. 

5i5.  Il  baguo  caldo  esacerba  spesso  le  gastro-en- 
leriti  acute ,  perchè  le  stimolazioni  cutanee  si  ripe¬ 
tono  d’  ordinario  nell’  interno  delle  vie  gastriche. 
Le  applicazioni  fredde  sull’addome,  ed  i  bagni  freddi 
medesimi  piu  vantaggio  arrecano  quando  infiammati 
non  sono  ì  polmoni.  Questi  mezzi  dispensano  talvolta 
dal  ripetere  i  salassi. 

3t6.  Quando  l5  infiammazione  sorprende  simulta¬ 
neamente  la  mucosa  polmonare,  c  la  gastrica,  si  può 
dopo  i  salassi  usare  il  freddo  sull’addome  applicando 
un  cataplasma  caldo  stil  torace  ;  se  però  s’inasprisca 
la  tosse  ,  rinunciar  devesi  al  freddo. 

31 7.  I  tifi  essendo  gastro-enteriti  per  avvelena¬ 
mento  miasmatico  ,  cioè  di  gaz  putridi  ,  spesso  con 
complicazione  di  qualche  altra  flemmassia,  di  quelle 
sovra  tutto  della  cavità  encefalica  ,  possono  venir 
arrestati  colla  cura  adattata  a  queste  malattie,  quando 
si  assalgono  da  bel  principio. 

3 1 8.  Quando  1’  infiammazione  dei  tifi  non  vieu 
assalita  dal  suo  principio  ,  pericolose  vi  souo  spesso 
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le  evacuazioni  sanguigne  ;  perchè  il  veleno  gazoso 
putrido  indebolisce  la  potenza  vitale  e  la  chimica 
viva  ,  a  un  punto  tale  che  le  perdite  non  possono 
più  venir  liparate. 

3iq.  L’esaltazione  prodigiosa  de*  fenomeni  vitali, 
si  è  la  causa  più  potente  della  diminuzione  loro  , 
ed  il  calore  è  1’  agente  più  opportuno  a  produrre 
siffatta  esaltazione:  ecco  perchè  i  tifi  de*  paesi  caldi, 
dove  altronde  i  gaz  putridi  sono  più  velenosi  ,  ar¬ 
recano  maggior  pericolo  di  tutti  gli  altri,  e  tolgono 

di  mezzo  i  soggetti  vigorosi  più  facilmente  che  non 
i  deboli.  Siamo  in  diritto  dì  conchiuderne  essere  il 
freddo  più  efficace  dei  salassi  reiterali  in  coleste  ma¬ 
lattie;  usarsi  e*s  o  deve  perù  dal  bel  principio  di  esse 
immediatamente  dopo  i  salassi,  ed  internamente  del 
pari  che  esternamente. 

520.  La  più  lieve  stitnolazine  aumenta  d’  assai 
V  intensità  de’  tifi  de’  paesi  caldi  ,  quando  essa  ha 
luogo  nel  primo  periodo.  Gli  emetici  sono  dunque 
spesso  pericolosissimi,  come  ad  esempio,  nella  febbre 
gialla. 

(  La  lettura  di  queste  ultime  quattro  proposizioni 
riescir  deve  quasi  inintelligibile  agli  alunni  formati 
alla  buona  scuola  dei  Rubini ,  dei  Tonirnasirii  ec. 
Miasma,  veleno  e  contagio,  le  malattie  indi 
insorte,  —  l’azione  infiammatoria  e  deleteria  di  quei 
principi  morbifici  ,  —  il  calore  agente  principale 
della  vitale  esaltazione ,  e  cagione  quindi  per  cui 
più  soccombono  ai  tifi  letali  i  soggetti  vigorosi  che 
1  deboli,  —  ogni  cosa  va  qui  affastellata  e  confusa. 
Ha  pochi  passi  F  autore  ,  come  questi,  in  cui  meno 
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spicchi  la  severa  logica.  Non  ci  par  d’  uopo  il  pro¬ 
varlo  ad  Italiani.  ) 

32T.  Siccome  le  flemmassie  acute  sono  molto  più 
rapide  allorquando  s’accendono  in  un  tessuto  colpito 
da  infiammazione  cronica  ,  il  più  efficace  mezzo  di 
scemare  i  danni  della  febbre  gialla  ,  gli  è  d’  impe¬ 
dire  lo  svolgimento  d 'Jle  gastro-enteriti  croniche  , 
che  servono  spesso  di  prodromi  alle  acute,  e  di  pro¬ 
curare  di  affarsi  al  clima. 

322.  S’  ottiene  il  poter  affarsi  ai  paesi  caldi  coi 
salassi  generali  ,  con  una  diminuzione  considerevole 
degli  alimenti ,  e  col  riposo  ;  evitar  perù  è  d’  uopo 
Y  abuso  degli  alimenti  vegetabili,  e  delle  bevande 
refrigeranti  ,  donde  provengono  indigestioni  ,  stante 
che  svolgono  queste  un’irritazione,  la  quale  diventa 
il  nocciolo  della  paventata  gastro-enterite. 

323.  I  pasti  abbondanti  ,  ne’  climi  caldi  ,  perico¬ 
losi  sono  pegli  arrivativi  di  fresco  ,  perchè  richieg¬ 
gono  essi  un’azione  troppo  protratta  dello  stomaco, 
e  perchè  mantengono  una  ematosi  considerevole. 
L’  abuso  delle  bevande  aleooliche  presenta  eziandio 
molto  pericolo ;  questi  due  eccessi  ritardano  1’  ac¬ 
costumarsi  al  clima  ,  e  rendorft)  facile  il  miasmatico 
avvelenameuto. 

324»  11  bere  dell’acqua  aromatizzata,  animata  con 
una  sostanza  alcooìica  ,  ed  acidulata  ,  riparar  deve 
la  perdita  de’  fluidi  risultante  dai  sudori  eccessivi 
jìc  meridionali  climi  presso  gli  uomini  delle  latitu¬ 
dini  settentrionali;  se  poi  avranno  essi  diminuita 
bastevolmenle  la  copia  degli  alimenti  solidi  ,  meno 
d’  assai  notevoli  saranno  la  sete  ed  il  sudore. 
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325.  Gli  stimolanti  concentrali  saranno  sempre 
nocivi  agli  abitanti  del  settentrione  trasportati  nel 
mezzogiorno,  sino  all’  epoca  almeno  in  cui  vi  saran 
divenuti  avvezzi. 

320.  Quando  la  risoluzione  delle  forze  succede  alla 
sopra-irritazione  nelle  febbri  gialle,  i  principali  ajuti 
rinvengonsi  nelle  bevande  ,  e  ne’  clistei  acidulati  , 
e  nel  freddo  applicato  all*  esterno  de)  corpo,  se  no¬ 
tabile  è  il  caìor  della  pelle. 

327.  Quando  le  gastro-enteriti  acute  tifoidi  ,  o 
non  tifoidi  ,  resistettero  ai  salassi  capillari  praticati 
all*  epigastrio,  ed  in  seguito  al  petto  ed  al  capo  in 
caso  di  ripetizione  della  flemmassia  in  queste  cavità, 
quando  la  fuligginosità,  lo  stupore  e  la  debolezza  si 
manifestano  s  gli  è  d’uopo  somministrar  del  nodri- 
mento  colle  bevande  gommose  ,  zuccherine ,  ed  ad¬ 
uniate  •  ma  se  la  bocca  si  pulisce  ,  &  svolgasi  1’  ap¬ 
petito  ,  il  nodrimento  esser  dee  d’  acqua  con  latte  , 
poscia  con  brodi  assai  leggieri  :  potrebbe  altrimenti 
morir  d’inanizione  l’infermo  prima  del  termine  della 
flemmassia. 

028.  Le  nausee  ,  ed  s  vomiti  dal  principiar  della 
gastro-enterite  acuta  non  richiedono  punto  l’emetico  ; 
bensì  le  mignatte  all’epigastrio;  ed  i  cataplasmi  emol¬ 
lienti  e  ben  caldi  all’ estremità  inferiori. 

829.  La  costipazione  è  vantaggiosa  nelle  gastro¬ 
enteriti  acute ,  perchè  indizio  è  non  participare  il 
colon  nell’  infiammazione.  Altro  essa  non  esige  che 
un  serviziale  emolliente  ogni  giorno,  quand’  ancora 
persistesse,  e  notabile  essendo  il  calore,  questo  ser» 
viziale  impor  si  deve  freddo. 
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33o.  La  diarrea  delie  gaslrcventero-coliti  (i)  acute 
vien  tolta  da  bel  principio  colle  mignatte  all’ano 
in  numero  proporzionato  alle  forze  del  malato.  Ma 
se  la  prostrazione  è  considerevole  ,  e  1’  apparecchio 
sanguigno  anemico  ,  bastar  deve  1’  acqua  di  riso 
gommata,  e  l’uso  di  clisteri  colla*  soluzione  d’amido, 
ed  alcune  gocce  di  tintura  acquosa  d’  oppio. 

33r.  Allorché  lo  stillamento  copioso  delle  punture 
delle  mignatte  ha  ingenerata  una  gran  debolezza 
nel  principio  d’uu'o  gastro-enterite  acuta,  e’  bisogna 
ben  guardarsi  dal  rianimare  il  malato  con  ^stimolanti; 
lasciar  anzi  ei  devesi  in  cotcìto  stato  ,  dove  inter¬ 
rotta  non  sia  la  circolazione,  stantechè  d’ordinario 
ad  esso  tien  dietro  una  pronta  guarigione  ,  ed  una 
convalescenza  rapidissima.  Se  tuttavia  fossevi  uno 
stato  persistente  di  sincope  e  d’asfissia,  ministrar  si 
dovrebbe  qualche  cucchiajo  d’  acqua  vinosa  ,  e  ri¬ 
tornare  ai  raddolcenti  tosto  che  il  polso  si  fosse  ri* 
stabilito. 

332.  Quando  1’  emorragia  delle  mignatte  persiste 
ad  onta  della  sincope  e  dell’asfissia,  arrestarsi  deve 
il  sangue,  massime  ne’ bambini ,  che  sono  i  più 
esposti  a  morir  di  emorragia,  ed  esigono  perciò  un’ 
attenzione  particolare. 

333.  I  salassi  locali  ,  Y  astinenza  ,  e  le  bevande 
acquose  ,  fanno  sempre  abortire  le  flemmassie  prin¬ 
cipianti  ,  dove  1’  infiammazione  non  sia  per  anco 
estesa  mollo  ne’  visceri 5  ma  se  molli  organi  sono 


(1)  Gastro-enterito-coliti  disse  l*  amore  ;  preferì* 
Oìle  ci  pare  il  nostro  vocabolo .  (G.) 
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infiammati  ad  un  tempo  stesso,  ed  in  grande  esteti* 
sione,  ciò  che  vien  indicato  dall’eccesso  d’angoscia  , 
di  prostrazione,  e  dalla  frequenza  estrema  del  polso, 
si  evacuerebbe  tutto  il  sangue  anzi  che  arrestare  la 
malattia.  In  tali  occasioni  persiste  la  frequenza  del 
polso  a  malgrado  dell’  abbondanza  delle  evacuazioni 
sanguigne  ;  risparmiar  devesi  allora  questo  fluido,  e 
limitarsi  a  nodrire  il  malato  colle  bevande  acquose, 
che  si  rendono  gommate  e  lattee  ,  quando  non  vi 
esistono  l’incrostamento  e  la  fuligginosità. 

334  Un  meteorismo  principiante  nelle  gasto-enlé* 
riti  acute  si  dissipa  coll’  applicar  le  mignatte  sul» 
l’addome;  guarisce  del  pari  coll’ applicarvi  il  ghiac¬ 
cio  ;  se  poi  persistere  si  lascia  può  desso  cangiarsi 
in  peritonite. 

335.  I  subsuiti  de’  tendini  e  ’l  delirio  sopravve- 
gnenti  durante  una  gastro-enterite  acuta  ,  indicano 
moltiplicarsi  l’irritazione  entro  l’encefalo,  e  cedono 
nell’  istante  del  loro  mostrarsi  ad  una  applicazione 
di  mignatte  all’addome  ;  ma  se  cotesti  sintomi  sono 
già  di  qualche  durata  ,  assalir  deggionsi  colle  mi¬ 
gnatte  alle  tempia,  o  meglio  sul  tragitto  delle  giu¬ 
gulari  ,  perchè  l’irritazione  simpatica  del  cervello 
si  è  di  già  trasformata  in  vera  flemrnassia, 

336.  Quando  nelle  gastro-enteriti  acute  vivo  si 
dichiara  V  appetito  ,  rinvenutosi  il  malato  dalla  sua 
stupidezza  ,  permettersi  deggiono  i  brodi  ancorché 
duri  la  frequenza  del  polso,  il  calor  acre,  ed  il  rossor 
della  lingua  :  la  fame  altrimenti  raddoppierebbe  la 
gastrite  ,  e  ricondurrebbe  la  stupidezza  ,  la  fuliggi¬ 
nosi  ta  e  la  prostrazione  ;  alimenti  però  più  sostan¬ 
ziosi  nocivi  sarebbero. 


357.  Quando  in  convalescenza  di  gastro-enterite 
acuta  svolgesi  dolor  di  capo,  la  bocca  cattiva,  nausea, 
disagio,  frequenza  di  polso  ,  segno  è  di  cibo  preso 
in  troppa  copia.  Bisogna  allora  sottrarre  degli  ali¬ 
menti  durante  un  giorno  invece  di  ordinare  emetici 
e  purganti.  La  convalescenza  sarà  nell’ indomani  ri¬ 
stabilita. 

338.  Quando  nel  corso  d’  una  gastro-enterite  so¬ 
pravviene  difficolta  d’  orinare  ,  gli  è  perchè  1’  irri¬ 
tazione  comunicasi  alla  vescica.  Una  pronta  applica¬ 
zione  di  sanguisughe  all’ipogastrio  toglie  via  questa 
complicazione,  e  previene  una  folla  d’  accidenti. 

doq.  Quando  formasi  una  parotite  nel  corso  d’una 
gastro-enterite,  togliersi  deve,  od  almeno  moderarne 
i  progressi,  colle  applicazioni  di  mignatte,  se  non  è 
anemico  il  soggetto;  questa  flemrnassia  esterna  altri¬ 
menti  ravviverebbe  la  interna,  o  cagionerebbe  una, 
congestione  funesta  nel  cervello. 

34o.  Sopravvegnendo  un’  epistassi  in  una  gastro¬ 
enterite  acuta  ,  eli’  è  vantaggiosa  se  diminuisce  la 
frequenza  del  polso*  Ove  divenisse  eccessiva  l’emor¬ 
ragia,  le  si  occorrerà  con  un  vescicante  apposto  alla 
nuca,  o  tra  le  omoplate. 

54i.  Dichiarandosi  un’  emottisi  in  una  gastroente¬ 
rite  acuta  a  malgrado  de’  salassi  ,  è  necessario  un 
vescicante  sull’  alto  dello  sterno.  Le  emorragie  inte¬ 
stinali  chiamano  un  vescicante  sull’  addome,  e  delle 
bevande  gommose,  o  la  decozione  di  riso  coll’acido 
solforico,  perchè  siffatte  emorragie  producono  un’ 
anemia  de’  visceri  ,  che  impedisce  il  vescicante  dal- 
1’  essere  nocivo. 


34a.  Sì  previene  la  lisi  polmonare  col  distruggere 
ben  per  tempo  cogli  antiflogistici  e  co’  revellenti,  le 
irritazioni  dell5  apparecchio  respiratorio. 

343*  Si  risana  l’ipocondria,  e  si  previene  Io  svoh 
giraenlo  di  scirri  nel  canale  digestivo,  e  la  tisi  pol¬ 
monare  eziandio,  co’  mezzi  che  atti  sono  a  distruggere 
le  gastriti  croniche.  L’esercizio  musculare  e  la  distra¬ 
zione  ne  sono  i  principali. 

344-  Si  prevengono  e  guariscono  gl’ingorgamenti 
del  fegato  co’ mezzi  adatti  alle  gastroenteriti  cro¬ 
niche. 

345-  Si  guariscono  le  gastriti  croniche  cogli  ali¬ 
menti  leggeri  ,  e  massime  colla  cura  di  rinfrescar 
lo  stomaco  per  mezzo  di  bevande  acquose  date  a 
picciole  dosi,  cominciando  dalla  prim’ora  dopo  presi 
degli  alimenti  sino  a  pasto  seguente,  od  all’ora  del 
sonno. 

346.  Curar  non  deggionsi  co’  salassi  locali  reiterati, 
e  coll’astinenza  completa,  che  le  gastro-enteriti  ero» 
niche  de’  soggetti  robusti  5  poiché  tal  cura  immerge 
le  persone  gracili  in  una  debolezza,  donde  non  pos¬ 
sono  trarsi  per  anni  ,  e  durante  tutto  questo  tempo 
estrema  è  la  mobilità  e  facilissime  le  ricadute.  Il 
persistere  nel  regime  raddolcente  ,  e  nell’  uso  delle 
bevande  acquose  durante  la  digestione,  basta  sempre 
a  siffatti  malati,  e  procura  loro  la  guarigione,  purché 
disorganizzate  non  ne  siano  le  viscere.  Prevenirli  è 
però  d’uopo  della  lunghezza  di  tali  cure,  avverten¬ 
doli  essere  queste  le  sole  durevoli. 

54"p  Pericolosa  è  I’  equitazione  nelle  gas  tri  ti  cro¬ 
niche  con  esaltazione  considerevole  della  sensibilità 
dello  stomaco. 
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348.  L’aria  delle  grandi  citta  è  nocevoìe  alle  per¬ 
sone  affette  da  gastrite  cronica  ;  utile  quella  della 
campagna  massime  coll’  esercizio;  poiché  tali  modi¬ 
ficatori,  del  pari  che  le  bevande  acquose,  precipitano 
la  digestione,  dalla  cui  lentezza  vien  mantenuta  l’ir- 
ritabilita  dello  stomaco. 

349.  I  vomitivi,  i  purganti,  ed  i  tonici,  non  rie¬ 
scono  che  quai  palliativi  nelle  gastrili  ,  e  gastro- 
enteriti  croniche  ,  e  rendono  più  difficile  la  guari¬ 
gione  radicale. 

350.  Le  acque  minerali  ,  di  qualunque  composi¬ 
zione  e  temperatura  siano  ,  non  guariscono  la  ga¬ 
strite  cronica  che  colle  evacuazioni  revulsive,  ch’esse 
provocano  ,  ma  sempre  tuttavia  dopo  averla  esacer¬ 
bata  ;  di  vero  coteste  guarigioni  sono  di  rade  ra¬ 
dicali,  e  dopo  averle  i  malati  sofferte  per  più  anni 
consecutivi  terminano  il  più  spesso  coll’  essere  in- 

,  curabili. 

351.  Gl’  ingorgamenti  cronici  epatici  ,  splenici  e 
mesenterici  ,  essendo  pressoché  sempre  gli  effetti 
delle  gastro -enteriti  croniche,  non  possono  venir 
compitamente  guariti  senza  la  cura  confacente  a 
queste  ultime  malattie. 

352.  I  rimedj  farmaceutici,  e  le  acque  minerali, 
che  procurano  1  evacuazione  della  bile  ,  del  muco  , 
delle  orine  ,  o  che  eccitano  sudori  s  emorragie  ed 
infiammazioni  cutanee ,  diminuiscono  momentanea¬ 
mente  per  siffatta  revulsione  gTingorgamenti  epatici, 
e  splenici,  quando  estrema  non  è  l’irritazione  delie 
vie  gastriche  ;  raro  è  però  che  ne  operino  la  defini¬ 
tiva  guarigione.  Non  si  ottiene  questa  che  per  una 
lunga  perseveranza  nel  regime  conveniente  alle  ga¬ 
stro-enteriti  croniche. 
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353.  Gl’ingorgamenti  mucosi  de’ polmoni,  ossia  t 
catarri  cronici  con  difficile  escrezione  del  muco  bron¬ 
chiale,  si  palliano  cogli  spettoranti  e  gl’incisivi  degli 
autori  ;  ma  guariscono  soltanto  cogli  antiflogistici  , 
coll’  influenza  del  caldo  e  colla  revulsione. 

354-  Se  prevenir1  si  vogliono  i  scirri  del  collo 
uterino  sopravvegnenti  all’  eia  detta  critica  nelle 
donne ,  che  hanno  mestruazioni  dolorose  ,  calmar 
bisogna  1’  irritabilità  della  matrice  molto  tempo  in¬ 
nanzi  che  giunta  ne  sia  tale  età. 

555.  L’  abuso  de’  piaceri  venerei  ,  e  le  violenze 
soffertesi  dall’  utero  ,  essendo  frequenti  cagioni  del 
cancro  della  matrice  $  procurar  gli  è  d’uopo  di  caU 
mare  le  flemmassìe  croniche  del  collo  ,  che  ne  sono 
gli  effetti  ,  onde  prevenire  la  formazione  di  cotesto 
cancro. 

356.  1  calcoli  de’  reni  ,  e  la  renella  non  abbiso¬ 
gnano  sempre  d’un  assai  lungo  tempo  per  formarsi  : 
si  antivengono  il  piu  sovente  applicando  mignatte 
sulla  region  de’  reni  ,  e  somministrando  bevande 
emollienti  tosto  che  compajono  i  primi  accidenti 
della  nefrite  ,  e  1’  abitudine  di  questa  malattia  può 
così  dileguarsi  del  tutto. 

557.  I  diuretici  potenti,  come  i  saponacei,  gli  al¬ 
calini  ,  1’  uva  ursi  ,  la  terebìntina  ec. ,  procurano 
V  uscita  de’  calcoli  già  formati  ,  ma  spesso  manten¬ 
gono  la  flemmassia  {aleute,  da  cui  sono  prodotti. 

3o8.  Il  recente  catarro  della  vescica  orinaria  cede 
facilmente  ai  salassi  locali,  alta  bevande  refrigeranti, 
all’astinenza,  ed  al  richiamare  ta  irritazioni  esterne 
scomparse 5  ma  se  divenuto  è  clonico,  resta  sovente 
incurabile,  ed  i  diuretici  non  possono  che  palliarlo. 


ì  mezzi,  che  procurano  il  maggior  sollievo  in  que¬ 
st’  ultimo  caso  ,  spettano  quasi  sempre  alla  classe 
degli  antiflogistici. 

359.  La  follia  non  esiste  punto  senza  un  grado 
qualunque  d’irrilazion  cerebrale,  accompagnata  e  spesso 
dipendente  da  una  cronica  gaslrile  ,  malattie  che 
curarsi  deggiono  co’  salassi  locali,  cogli  antiflogistici 
e  colla  revulsione.  Abbandonandole  alla  natura  si 
espongono  i  maniaci  all’  epilessia  del  pari  che  alla 
paralisi  ed  all’  apoplessia  ,  che  sono  le  conseguenze 
della  disorganizzazione  infiammatoria  dell’  encefalo. 
Si  espongono  essi  parimenti  alle  organiche  altera¬ 
zioni  dell’addome,  che  sono  sempre  il  termine  delle 
gastriti  neglette. 

360.  La  tisi  polmonare  ,  la  peritonite  ,  i  reuma¬ 
tismi,  e  la  gotta  non  sono  che  accidentali  nella 
manìa:  non  così  va  la  cosa  delle  flemmassie  mucose 
addominali,  e  degl’ingorgamenti  parenchimatosi  della 
stessa  cavita.  E  chiaro  quindi  clic  resti  a  farsi  onde 
prevenire  e  guarire  coleste  malattie  accidentali. 

361.  Le  principali  differenze  da  stabilirsi  tra  i 
casi  d’ alienazion  mentale,  desumersi  non  deggiono 
dalla  natura  del  delirio,  ma  dal  grado  soltanto  del¬ 
l'irritazione  organica  dell’  encefalo,  e  delle  vie  ga¬ 
striche.  Le  più  infiammatorie  sono  le  più  gravi  ;  le 
altre  si  ordinano  inferiormente  secondo  l’ intensità 
dell’  infiammazione,  quindi  secondo  la  sua  durata  e 
le  probabilità  della  disorganizzazione  :  di  qua  soltanto 
possono  trarsi  le  indicazioni  della  cura  fìsica  :  ma  la 
natura  del  delirio  conduce  a  determinarne  i  migliori 
soccorsi  morali. 


4t& 

362.  La  tisi  laringea,  e  la  tracheale  sono  costati-* 
temente  Y  effetto  d’  una  flemmassia  locale  non  stata 
punto  arrestata  nella  sua  ingruenza  ,  nè  mortali  di» 
ventano  se  non  per  una  pneumonia,  od  una  gastro- 
enterite  consecutive  :  si  antiverrà  dunque  siffatta  sven¬ 
tura  distruggendo  ben  per  tempo  V  infiammazione 
tracheale,  oppure  si  ritarderà  qualora  sià  già  troppo 
inoltrata  questa,  coll’  opporsi  allo  svolgimento  della 
(ìogosi  del  polmone  e  degli  organi  della  digestione- 

(  Sarà  continuato .  ) 
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Collezione  di  casi  clinici  chirurgici  5  dì  Giovanni 
Battista  Bellini  toscano.  =  Padova  9  dalla  tipo¬ 
grafia  della  Minerva ,  1822. 

«  XJno  dei  mezzi  i  piu  efficaci  per  coltivar  con 
frutto  la  vasta  Scienza  d’ Ippocrate  essendo ,  a  con* 
fessione  del  mai  sempre  immortai  filosofo  da  Veru- 
lamio  9  il  gran  Bacone  ,  1’  istoria  delle  malattie  in 
generale  j  col  sopraddescritto  titolo  vedrà  la  pub¬ 
blica  luce  una  Raccolta  divisa  in  fascicoli  di  storie 
chirurgiche  ragionate  e  corredate  di  annotazioni  ana» 
loghe  ,  le  quali  abbraccieranno  il  novero  principale 
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delie  operazioni  e  cure  fatte  dal  sunnominato  dott. 
Bellini ,  chirurgo  primario  dello  spedale  civile  di 
Rovigo  e  chirurgo  maggior  condotta  della  predetta 
regia  città. 

??  I  fascicoli  saranno  sei,  di  tre  in  quattro  fogli 
!  uno  ,  in  carta  e  caratteri  uguali  al  presente  pro¬ 
gramma  ,  al  prezzo  di  lir.  i  ,  per  ciascheduno. 

55  Se  ne  pubblicherà  per  lo  meno  due  l’anno,  cioè 
uno  in  settembre  e  uno  in  aprile,  se  non  prima  ;  e 
chi  si  firmerà  per  dieci  copie,  ne  avrà  una  gratis. 

55  I  signori  associati  poi  sono  pregati  d’indirizzarsi, 
tanto  per  ricevere  i  fascicoli,  quanto  per  consegnare 
il  prezzo  dei  medesimi,  all’  I.  R.  Uffizio  Provinciale 
delle  poste  in  Royigo  ,  non  che  presso  le  altre  Di¬ 
rezioni  ed  uffizj  postali  delle  Province  Venete.  55 

(*)  Su  le  febbri  biliose.  Opera  di  Domenico  Meli , 
dottore  in  filosofia,  medicina  e  chirurgia.  —  Milano, 
1822  ,  coi  tipi  di  Angelo  Stanislao  Brambilla. 

(*)  Dissertazione  sugli  effetti  della  castratura  nel 
corpo  umano.  Di  B.  Moyon.  Milano,  ,1822,  per 
Giovanni  Pirotta. 

Dell’eccitabilità  e  dell’  eccitamento  e  quindi  della 
diatesi,  dell’ irritazione,  degli  stimoli,  conlrostimoli, 
irritanti.  Memoria  di  Luigi  Chiaverini »  Napoli ,  1821, 
dalla  tipografia  Chianese. 
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